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ANNE-BABASI BOSANMIS VE BOSANMAMIS COCUKLARDA AYRILIK
ANKSIYETESI VE DEPRESYON DUZEYLERININ INCELENMESI

OZET

Bu aragtirmanin amaci, bosanmis ve bosanmamig ailelerin ¢ocuklarinin ayrilik
anksiyetesi ve depresyon diizeylerinin bazi degiskenlere gore (cinsiyet, yas,
ebeveynlerin 6grenim durumuna, ebeveynler ile goriisme sikligina gore, vb.)
incelenmesi ve bu ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi ve depresyon arasindaki iligkiyi
incelemektir.

Arastirmanmn evrenini, 2018-2019 egitim &gretim yilinda Istanbul ili Avrupa
yakasindaki rastgele secilen 5 ilkdgretim okulunda okuyan toplamda 231 goniilli
ogrenci olusturmaktadir. Ogrencilerin sosyo-demografik 6zelliklerini tespit etmek
amaciyla “Kisisel Bilgi Formu”, depresyon diizeylerini 6lgmek amaciyla “Cocuklar
I¢in Depresyon Olgegi”, ayrilik anksiyetesi diizeylerini 6lgme amaciyla ise “Ayrilik
Kaygis1 Degerlendirme Olgegi-Cocuk Formu” kullanilmistir.

Bosanmis ve bosanmamis ebeveyne sahip cocuklarin ilgili dl¢eklerden aldiklar
puanlar analiz edilmek amaciyla veriler IBM SPSS 24 istatistik programina girilmistir.
Verilerin analizinde T-testi, ANOVA, LSD ve Pearson Korelasyon Katsayis1 Analizi
kullanilmistir.

Aragtirmanin sonucunda 6rneklem grubu tlizerindeki ayrilik anksiyetesi ve depresyon
iliskisi anlamli gekilde farklilik gostermektedir. Anne-babasi ayri olan ¢ocuklarin
ayrilik anksiyetesini daha fazla yasadiklari ve bu ¢ocuklarda depresyonun daha sik
gozlendigi sOylenebilir. Anne-babasi bosanmis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ile
depresyon puanlar1 arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla yapilan Pearson
Korelasyon Analizine gore iki degisken arasinda zayif diizeyde pozitif bir iligski vardir
(r=,20; p<0.5). Bu sonuca gore anne-babasi bosanmis olan c¢ocuklarin ayrilik
anksiyetesi diizeyi arttik¢a depresyon diizeylerinin de artis gosterdigi sOylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Bosanma, Ayriltk Anksiyetesi, Depresyon



THE REVIEW OF SEPARATION ANXIETY AND DEPRESSION LEVELS
OF CHILDREN WITH DIVORCED PARENTS AND CHILDREN FROM
NON-DIVORCED FAMILIES

ABSTRACT

The purpose of this research is to examine the separation anxiety and depression levels
of the children with divorced and non-divorced families, and inspect the factors (like
gender, age, the education level of the parent that the child lives with, the frequency
of interaction with parents, etc.) that vary the levels and relationship of separation
anxiety and depression.

This research consists of 231 volunteer students from 5 elementary schools which were
randomly chosen in European Part of Istanbul, in 2018- 2019 academic year. “Personal
data questionnaire” was used to determine sociodemographic features, "Rating Scale
to Assess Depression in School Aged Children™ was used to measure depression levels,
and “Separation Anxiety Assessment Scale- Children Forms” was used to measure
separation anxiety levels of the students.

Data loaded to IBM SPSS 24 statistics software to analyze the results of the children
with divorced parents and non-divorced families. T-Test, ANOVA, LSD and Pearson
Correlation Coefficient Analysis used to analyze the data.

As a result, the relationship between the separation anxiety and depression of sample
groups differ in a very meaningful way. The children with divorced parents have more
separation anxiety and get depressed more frequently. The purpose of Pearson
Correlation Coefficient Analysis is to determine the relationship between the
separation anxiety and depression of children with divorced parents and this analysis
shows a weak positive relationship between two variables (r=,20; p<0.5). This result
shows that, the children with divorced parents’ depression levels go high when the
separation anxiety level increases.

Keywords: Divorce, Separation Anxiety, Depression
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1. GIRIS

Cocugun toplumsallagma siireci aile igerisinde baglamaktadir. Aile, toplumu olusturan
en kiiciik birimdir. Bu kurum icerisinde toplumun gelecekteki yapi taslar1 olan
cocuklarin yetisiyor olmasi ailenin toplum i¢in Onemli bir unsur olmasmi da
beraberinde getirir. Saglikli iletisimlerin kuruldugu ve ebeveynlerin ¢ocuklarina iyi rol
model oldugu bir ailenin igerisinde ruhen ve bedenen saglikli ¢ocuklarin yetisecegi bir

gercektir.

Aile, evlilik kurumunun en temelinde olusan bir yap1 olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Iki yetiskinin birlikte yasayarak olusturdugu, eslerin yasamlarini paylastig1 ve diinyaya
gelen cocuklarin duygusal, fiziksel, sosyal ihtiyaclarinin ortaklasa karsilandigi bir
birimdir. Aile; 6zellikle ¢cocuklarin fiziksel ve psikolojik sagliklar i¢in gerekli olan
sevgi, sefkat, bakim, ilgi ve giiven ihtiyaclarini karsilayacak en dogal sosyal ortamdir.
Aile kurumu birey ve toplum arasindaki dengeyi olusturur. Bahsedilen temel
ithtiyaclar1 karsilanan ¢cocuklar mutlu bireyler olurlar. Toplumun saglikli olabilmesi

mutlu bireyler ve saglikli aileler ile miimkiindiir.

Tarih boyunca toplumsal yasam gergevesinde “aile” en 6nemli kurumlardan biri
olmustur ve 6nemini halen korumaktadir. Ancak giinlimiizde pek ¢ok alanda oldugu
gibi aile ve evlilik kurumlar1 da hizla degisim ve doniigsiime ugramaktadir. Yasanan bu
degisim ve doniisiimler ailelerde birtakim faktorlerin de etkisiyle bozulmalar ve
par¢alanmalara neden olur. Evlilik siireci icerisinde esler arasinda birtakim
olumsuzluklar ve sorunlar yagsanabilmektedir. Esler arasinda yasanan anlagsmazliklar

¢coziimlenemez ise ayrilma ya da bosanma durumu meydana gelmektedir.

Bosanma, eslerin birlikte yagsamaktan vazgecerek yasal olarak kar1 koca olmadiklarini
tanimladiklar1 bir ayrilik durumudur. Bosanma birdenbire gerceklesen bir durum
degildir. igerisinde pek cok 6ge barindiran bu siire¢ sadece hukuki 6geleri degil;
duygusal, ekonomik, sosyal ve toplumsal alanlarda da bireylerin yasamlarini
etkilemektedir (Ozgiiven, 2001).



Bosanma olgusu giiniimiizde sikca rastlanan bir durum halindedir. Bosanma oranlari
giin gectikce artmakta ve bu ailelerin ¢ocuklarinda biiyiik hasarlar goriillmektedir.
Cesitli  sebeplerle ailenin dagilmasi cocuklar {izerinde olumsuz etkiler
dogurabilmektedir. Cocuklarin bosanmadan en az olumsuzlukla etkilenmesi kuskusuz
bosanma oncesinde aile igerisinde yasadigi olaylar, ¢ocugun kisilik 6zellikleri ve
bosanma sonrasinda cocugun ebeveynleriyle kurdugu iletisimin kalitesine baglidir. Bu
donem duygusal anlamda karmasik hissettigi bir donemdir. Bosanma siirecinde
cocuklarin en c¢ok anne ve babanin deste§ine ve bosanma ile ilgili dogru
bilgilendirmeye ihtiyaci oldugu diisiiniilmektedir; fakat bosanma siirecinden sonra
anne ve babanin kendileri i¢inde destege ihtiyaglar1 oldugundan ¢ocuklarina gereken
ilgi ve destegi gostermekte zorlanabilmektedirler. Cocugun ebeveynleriyle kurdugu
iliski boganmadan sonra ayni sekilde devam etmeyerek farkliliklar gdstermektedir.
Bosanma siirecinden sonra ¢ocugun velayetinin genellikle annede kalmasi, anne
babanin farkli evlerde yasamaya baslamasi, bosanmadan sonra ¢ocugun
sorumlulugunun anne ve baba arasinda paylasilmasi, gocugun ebeveynleriyle goriisme

siklig1 gibi konulardan degisiklikler ortaya ¢ikmaktadir (Ongider, 2013).

Her ¢ocuk bosanma silirecinden ayni sekilde etkilenmemektedir. Her bir bosanma
siireci kendi i¢ginde ¢ok yonlii ve karmasik hale gelebilmektedir. Cocugun kisiligi,
bosanma esnasindaki yasi, bosanmaya yol agan problemlerin ¢esitliligi ve ¢ocugun bu
problemleri algilayis bicimi ve sorunlarla bas edebilme yetenekleri gibi faktorler

cocuklarin stiregten etkilenme diizeylerini degistirebilmektedir (Akyiiz, 1978).

Ebeveynlerin iletisimi en ¢ok ¢ocuklari etkilediginden anne-babanin evlilikteki es
olma iligkileri bitse bile hala ebeveyn olduklarini unutmamalidirlar. Cocuklarina kars1
olan annelik ve babalik gorevlerine devam etmeleri ve bilingli davranarak ¢ocuga bu
eksikligi hissettirmemeleri gerekmektedir. Ozellikle bosanma durumunu kiigiik yasta
deneyimleyen ¢ocuklar bunu bir felaket ve kriz olarak goriirler. Genellikle ebeveyn
ayriligin1  akranlarindan saklamak, reddetmek, higbir sorun yasanmamis gibi
davranmak; cocugun desteklenmesi ve gelistirilmesi gereken becerilerinin oldugunu

gostermektedir.

Cocuklarin yasamlarinda stresli bir durum olustugunda giinliik hayatlarindaki
fonksiyonlarinda boliinmeler meydana gelebilir. Cocuk i¢in 6nemli bir stresor de anne

baba ayrilig1 ya da bosanma olayidir.



Yapilan bazi ¢aligmalar bosanmis anne babaya sahip ¢ocuklarin akranlarina oranla
daha fazla depresif belirtiler gdsterdiklerine; hatta bu belirtilerin uzun dénemlerde de
etkili olduguna dairdir. Anne babanin bogsanmasi her yas grubu ¢ocuk i¢in depresyon
belirtilerinin goriilmesinde bir risk faktorii olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bosanmayi
hazmedemeyen ve reddeden gocuklarda hem depresyon hem de anksiyete bozukluklari
gibi ruhsal problemler goriilebilmektedir. Ebevynler arasindaki catismada kalarak
kendilerini daha da ¢ikmazda hissederler. Anksiyete seviyeleri artan ¢ocuklar, durumu
icsellestirerek kendilerini suclama egilimindedirler. Kendi diinyasinda hesaplasma
yasayan c¢ocuk, sucluluk duygusuyla bas edemeyerek depresyona siiriiklenebilir

(Huurre, 2006, Halpenny ve dig., 2008).

Depresyon, giliniimiizde sik goriilen ruh sagligi rahatsizliklarinin basinda gelmektedir.
Depresyon; zihinsel ve psikomotor siireglerin gerilemesine sebep olan, degersizlik
sanrisina, suc¢luluk veya kendi kendini stirekli elestirmeye bagli duygusal bir durumdur
(APA, 2001). En belirgin o6zelligi eskiden kisinin keyif aldigi seylerden keyif
alamamasi, ilgi kaybiyla beraber ¢okkiin ruh hali ve karamsarlik duygularinin baskin
oldugu depresif duygudurum ile diisiince ve harekette yavaslama olmasidir. Bireyin

islevselliginde belirgin azalma olur.

Depresyon kisinin hayatin1 olumsuz etkileyen, kendini degersiz gorme, sucluluk,
mutsuzluk, umutsuzluk, yasamdan haz alamama (anhedoni), yalnizlik gibi duygularin

ve intihar (suicide) diisiincelerinin hakim oldugu bir ruhsal rahatsizliktir (Firat, 2015).

Yapilan arastirmalar bosanmig ailelerden gelen cocuklarin davranissal, psikolojik,
egitsel problemlerle karsi karsiya kalma risklerinin, anksiyete ve depresyon
diizeylerinin bogsanmamais aileden gelen g¢ocuklara gore daha yiiksek oldugunu ortaya
koymustur (Amato ve Keith, 1991; Kelly, 2000; Ongider, 2006; Oztiirk, 2006;
Karakus, 2003; Aral ve Basar, 1998).

Ebeveynlerinden birinin evden ayrilmasiyla birlikte cocugun alismis oldugu yasam
bi¢imin degismesi, aile biitiinliigiiniin bozulmasi, ¢ocugun anksiyete yasamasina ve
anksiyetenin tetiklenmesine neden olmaktadir (Serin ve Oztiirk, 2007). Anksiyete;
kisinin her an kotii bir sey olacagindan endise duyarak, kendini yogun sekilde ve

surekli huzursuz hissetmesi durumudur.



Insanlarin ilk kesfettigi duygulardan birinin anksiyete oldugu ve bunun ilk olarak
ayrilma anksiyetesi seklinde yasandigi disiiniilebilir (Ruppert, 2011). Bowlby,
ayrilma ve anne ile bagin kaybedilmesi tehlikesine karsi ¢ocuklarin ilk tepkisinin
anksiyete oldugunu ileri stirmiistiir. Cocugun evin ¢evresinden uzaklagsmaya dair
gosterdigi direncin temelinde aslinda annesine yonelik hissettigi 6zlem ve onu
kaybetme anksiyetesi yatmaktadir. Dolayisiyla ¢ocuk giivenli sigimagi olan annenin,
bulundugu yerden ya da evden ayrildigi durumlarda yalniz kalma veya terk edilme
korkulariyla kars1 karsiya kalmaktadir. Bu noktada her ¢ocugun evden uzaklasmaya
verdigi tepkinin ayni olmadigi akla gelmektedir. Cocuktan c¢ocuga yasanan bu

farklilik, anne ile kurulan baglanma bigimine gore degisebilir.

Cocuklarda yasanan anksiyete bozukluklarini, nedenlerini ve etkilerini daha iyi
anlamak i¢in “baglanma” ele alinmasi gereken 6nemli bir konudur. Cocuklar anksiyete
ve duygu kontrollerinde baglanma nesnelerini kullanirlar. Glivenli baglanma gelistiren
cocuklar, ebeveynlerinin olmadigi durumlarda duygularini daha kolay kontrol
etmekte, birlesme esnasinda da kolayca yatigmaktadirlar. Yasadiklari anksiyete
normal ve beklenen sekilde gergeklesir. Giivensiz baglanma yasayan ¢ocuklar ise
duygularmi diizenlemede sorun yasadiklar1 i¢in ebeveyn ayriliginda yogun anksiyete
belirtileri gosterir, birlesme esnasinda da kolayca yatismazlar. Yok sayma ya da
yapisma davranisi gosteren ¢ocugun tepkisi normal degildir. Anne ¢ocuk arasindaki
negatif ve saglikli olmayan bir iliskinin ileriki donemlerde ¢ocukta ruhsal problemleri
tetikleyebilecegi ve anksiyete seviyesi lizerinde etkili olabilecegi goriilmiistiir.
Ebeveynlerinin evden uzun siire ayr1 kalmasi, ¢cocuklarda anksiyete bozukluklarinin

geligsmesine etkisi oldugu ortaya koyulmustur.

Bebeklik ve ilk cocukluk donemlerini kapsayan yas gruplari igerisinde gocugu
koruyan, fiziksel, sosyal ve duygusal doyumunu saglayan aile biriminin
sonlanmasindan dolay1 ebeveynin sevgisinden, ilgisinden ve desteginden yoksun
kalmasi, ¢ocugun gelecek yasantisinda giiven problemi yasamasina yol agmaktadir.
Bebeklik doneminden itibaren 6nemli rol oynayan “giliven” ve “baglanma’ kavramlari,
bu noktada basarisiz ve olumsuz yasantilar ile gergeklestiginde ¢ocuklarda ayrilik
anksiyetesi bozuklugu goriilebilmektedir. Yapilan g¢alismalara gore anne babasi
bosanmis ¢ocuklarin anne babasi birlikte olan ¢ocuklara oranla, daha ¢ok giivensiz

baglanma gelistirdikleri bulunmustur (Sardogan ve dig., 2007).



Bosanma siirecinde ebeveynlerden birinin evden gitmesi (ayrilmasi) durumu ¢ocukta
sevilmedigi diislincesine, terk edilmislik ve kayip korkularina sebebiyet vermektedir.
Bu baglamda aile igin bir travma olan bosanma olgusu, ¢ocukta ayrilik anksiyetesinin
tetikleyebilir. Ayrilma anksiyetesi bozuklugunun temelinde evden veya baglandigi
kisiden ayrilma korkusu mevcuttur. Baglandiklar: kisiden ya da evden ayrildiginda
kendisine ya da baglandig1 kisinin basina kétii bir sey gelecegini diisiinen ¢ocuklar

devamli ve asir1 bir anksiyete igindedir.

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu olusumunda genetik ve ndrobiyolojik etmenler ve
cocugun mizag¢ Ozellikleri, gelistigi psikososyal ortam, aile iliskileri, tutumlart ve
ebeveyn oOzelliklerinin de 6nemli katkist oldugu bildirilmistir (Biikiisoglu ve dig.,
2001). Bu baglamda ebeveyn ¢ocuk iligkisinin niteligi olduk¢a 6nem kazanmaktadir.
Bosanma yasanan ailelerde ya ¢ocuga asir1 diiskiinliik, simartma, memnuniyet
odaklilik ya da tersi ¢ocugu ihmal eden, olumsuz, tutarsiz, sert disiplin uygulayan
ebeveyn tutumlarinin ¢ocugun ruhsal gelisimini olumsuz etkileyecegi ve ileride ciddi

psikopatolojilerin ortaya ¢ikmasina neden olabilecegi belirtilmistir.

Kiigiik ¢ocuklarda anksiyete daha ¢ok anneden ayrilma durumunda goriilebilir. Buna
bagli olarak da okul sorunlar1 beraberinde gelebilir. Okula baslama ile yeni bir ortama
girecek olan c¢ocuk, annesinden ayrilmada yogun anksiyete yasayabilir ve okula
gitmeyi reddedebilir. Yas ilerledikge anksiyetenin azaldigi goriilmektedir. Her yeni
egitim Ogretim donemi baglangicinda okul Oncesi egitime baglayan &grencilerin
birgogu ayrilik anksiyetesi yasamaktadir. Bu siireci her ¢ocuk farkli bigimde
yasamaktadir. Baz1 ¢ocuklar i¢in, anksiyete beraberinde okul reddini getirmekte ve

cocugun okula uyumunu zorlagtirmaktadir.

Cocuklarda gozlenen ve yetiskinlik donemine kadar devam edebilen ayrilik
anksiyetesinin ortaya ¢ikist ile ilgili yapilan arastirmalar incelendiginde, genel olarak
anne baba ve cocuk arasindaki yasantilarin etkililigi géze c¢arpmaktadir (Dick-
Niederhauser ve Silverman, 2006; Kii¢iikodiik, 2015; Ruppert 2011; Teze ve Arslan,
2016).

Ayrilma anksiyetesi bozuklugu tanist yaninda, depresyon ve diger anksiyete
bozukluklarindan herhangi biri varsa cevreye karsi ilgisiz, irritabilite ve sosyal
becerilerde kisithlik gibi belirtiler goriilebilmektedir (Mukaddes, 2001:120; Akt:

Glimiis, 2017). “Ulusal Estan1 Calismasi”nin yapmis oldugu arastirma elde edilen



bulgulara gore, depresif bozukluga sahip kisilerin birgogunun hem hastaligin yikici
etkisine hem de tedaviye dirence katkida bulunan bir¢ok estaninin oldugudur. Son 12
ay i¢inde depresyon tanist konulan kisilerde en sik rastlanan psikiyatrik durumun,
%357’lik bir oranla anksiyete rahatsizliklar1 oldugu tespit edilmistir (Dilbaz, Darcin ve
Cavus, 2011). Depresyonda olan kisilere bakildiginda siklikla anksiyeteden,
gerginlikten sikayet ettikleri goriilmektedir. Somatik sikayetlerin de bu durumlarla
iliskili oldugu diisiiniilmektedir (Fawcett ve Kravitz, 1983). Depresyona anksiyetinin
eslik ettigi kisilerde, depresyonun ciddiyeti, rahatsizligin kroniklesmesi, islevsellikteki
bozulma ve intihar riski gibi durumlarda artig tespit edilmistir (Van Valkenburg,
Akiskal, Puzantian ve Rosenthal, 1984).

Ozetle; “bosanma” ailenin tiim {iyeleri igin bir stres ve travma nedeni olup biiyiik bir
degisim siirecidir. Hi¢ kuskusuz c¢ocuklarin basina gelebilecek en sarsici olaylardan
biridir. Tiim bunlarin sonucunda ¢ocukta bosanma kaynakli “cocukluk depresyonu”

ve “ayrilik anksiyetesi bozuklugu” kendisini gosterebilmektedir.

Bu arastirmanin amaci, anne babasi bosanmis ¢ocuklar ile anne babasi bosanmamis
cocuklarin karsilagtirilarak, cocuklarda goriilen ayrilik anksiyetesi ve depresyon

diizeylerinin incelenmesidir.

1.1 Arastirmanin Problemi

Bu aragtirmanin problem ciimlesi, “Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklar
arasinda ayrilik anksiyetesi ve depresyon diizeylerinde anlamli bir farklilik var midir?”
seklindedir.

1.1.1 Arastirmanin alt problemleri

Arastirmada elde edilmesi planlanan sorular;

1. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi diizeyleri

nasildir?

2. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlari

cinsiyete gore anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?

3. Anne-babasi bogsanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlari yasa

gore anlamli bir sekilde farklilagsmakta midir?



4. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlari

annenin 6grenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?

5. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlari

babanin 6grenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilagsmakta midir?
6. Anne-babas1 bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon diizeyleri nasildir?

7. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlari cinsiyete gore

anlaml bir sekilde farklilasmakta midir?

8. Anne-babas1 bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlar1 yasa gore

anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?

9. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamig cocuklarin depresyon puanlart annenin

Ogrenim durumuna goére anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?

10. Anne-babasit bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlari babanin

Ogrenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?

11. Anne-babasi boganmis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ve depresyon puanlari anne-
babanin ayrildigindan itibaren gegen siireye gore anlamli bir sekilde farklilasmakta

mudir?

12. Cocuklarin ayrilik anksiyetesi ve depresyon puanlari anne-babanin birliktelik

durumuna gore anlaml bir sekilde farklilagmakta midir?

13. Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi puanlari ile

depresyon puanlari arasinda anlamli bir iliski var midir?

1.2 Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin temel amaci; bosanmis ve bosanmamus ailelerinin ¢ocuklarinin ayrilik
anksiyetesi ve depresyon diizeylerinin bazi degiskenlere gore (cocugun yasi, cinsiyeti,
anne babanin 6grenim durumlari, bosanma tizerinden gegen siire gibi) anlamli diizeyde

farklilasip farklilasmadiginin belirlenmesi ve karsilastiriimasidir.



1.3 Sayiltilar

e Arastirmaya katillan &grencilerin “Kisisel Bilgi Formu”, “Cocuklar Icin
Depresyon Olgegi” ve “Ayrilik Kaygisi Degerlendirme Olgegi—-Cocuk Formu” nu
ictenlikle ve gercegi yansitacak sekilde yanitladiklar: kabul edilmistir.

e Segilen 6rneklemin evreni yeterince temsil ettigi varsayilmaktadir.

1.4 Smrhklar

e Buarastirma ebeveynleri bosanmis ve bosanmamis 7-10 yas araligindaki ilkokul
ogrencileri ile sinirlandirilmstir.

e Istanbul ili Avrupa yakasindaki Besiktas, Sisli, Avcilar, Beyoglu, Sartyer ve
Kagithane ilgelerinde bulunan resmi ilkokullar ile sinirlandirilmastir.

e  Verilerin toplanmasi sirasinda zaman kisithiligi ve bazi okullarda is birlikgi
tutumun olmamasi nedeniyle bes resmi ilkokulda, ebeveyni bosanmis 99, ebeveyni
bosanmamis 132 ¢ocuk olmak iizere toplam 231 6grenci ile ¢alisilmistir.

o llkdgretim 1. smf ogrencilerinin yas araligi 6-7 yas olarak degiskenlik
gostermektedir. Arastirmanin  yapildigi donemde Ogrencilerin  okuma yazma
ogretimleri devam ettiginden, 6lgekler arastirmaci tarafindan okunarak uygulanmastir.
6 yas O6grenci verileri aragtirmaya katilmamaigtir.

e Arastirmada kullanilan demografik veriler, 6grencilerden alinan bilgiler ile

sinirlidir.

1.5 Tanimlar

Bosanma: Tirk hukukuna gore; evlilik gergeklestikten sonra kanunen uygun bulunan
bazi sebeplerin ortaya ¢ikmasi halinde eslerin birisinin istegi ile hakimin evlilik

birligini sona erdirmesine “bosanma” denir (Ozgiiven 2001).

Ayrilik (Ayrilma) Anksiyetesi: Kisinin baglandigi nesnelerden ayrilmasiyla ilgili,
gelisimsel olarak uygun olmayan asir1 diizeyde anksiyete ya da korku duymasi, bu
korkunun ¢ocuk ve ergen bireylerde en az 4 hafta, erigskin bireylerde ise 6 aydan uzun
stirmesi, bu asir1 korku ve anksiyetenin bireyde klinik agidan belirgin bir sikintiya,
okul, is veya diger toplumsal alanlarda islevselligin diismesine neden olmaktadir

(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014).



Depresyon: Depresyon, genel olarak kisinin sosyal islevlerini ve giinliik yasama dair
etkinliklerini rahatsiz edecek ve bozacak dereceye ulasmis iiziintii, melankoli veya

keder durumudur (World Health Organization, 2004).



2. LITERATUR TARAMASI

Bu béliimde arastirmanin igerigini olusturacak; “bosanma”, “ayrilik anksiyetesi” ve

“depresyon” kavramlarina iligkin kuramsal ve kavramsal a¢iklamalara yer verilmistir.

2.1 Bosanma

Bosanma olgusu giiniimiizde sikca rastlanan bir durum halindedir. Bosanma oranlari
giin gectikce artmakta ve bu ailelerin ¢ocuklarinda biiyiik hasarlar goriillmektedir.
Bosanmis ve bosanmamis aileye sahip ¢ocuklar lizerinde yapilmis pek ¢ok ¢alisma
mevcuttur. Bu boliimde bosanma olgusu, bosanma nedenleri ve bosanmanin ¢ocuklar

uzerindeki etkileri ele alinacaktir.

2.1.1 Bosanma kavram

Aile; iki yetigkinin birlikte yasayarak olusturdugu, eslerin yasamlarini paylastigi ve
diinyaya gelen c¢ocuklarin duygusal, fiziksel, sosyal ihtiyaglarimin ortaklasa
karsilandig1 bir birimdir. Aile i¢inde diinyaya gelen c¢ocuklarin gerek bakim ve
sorumluluklar1 gerekse ahlaki ve toplumsal degerleri edindirilmesi ve mutlu, huzurlu
bireylerin yetistirilmesi birbirleriyle uyumlu ebeveynler araciligiyla olur (Alyanak,
2008).

Evlilik siireci igerisinde esler arasinda birtakim olumsuzluklar yasanabilmektedir.
Evliligin oldugu her yerde bosanma da karsimiza cikabilmektedir. Esler arasinda

yasanan birtakim anlagmazliklar sonucu bosanma durumu meydana gelmektedir.

Bosanma, eslerin birlikte yasamaktan vazgegerek yasal olarak kar1 koca olmadiklarini

tanimladiklar1 bir ayrilik durumudur.

Anlam ve koken olarak bosanma kelimesini incelendiginde Tiirk Dil Kurumu (TDK)
bosanma kavramini, “Kar1 ve kocanin mahkeme karari ile birbirinden ayrilmasi/

eslerden birinin bogsanma ilami1 almastyla evlilik birliginin son bulmasi1” olarak a¢iklar.

Bosanma birdenbire gergeklesen bir durum degildir. Icerisinde pek cok 6ge barindiran

bir siiregten olusmaktadir. Bu siire¢ sadece hukuki 6geleri degil; duygusal, ekonomik,
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sosyal ve toplumsal alanlar1 da kapsamaktadir. Ozgiiven (2001), bu siireci alt1 asamada
Ozetlemistir. (Ozgﬁven, 2001: 310; Akt: Uzun, 2013: 13);

* Bosanmanin “duygusal” boyutu, boganma 6ncesinde eslerin birbirine yabancilasmasi
ile baglamaktadir. Evlilikte ciddi sorunlarin ortaya ¢ikmasi ile fark edilir. Eslerden en
az birinin mutsuz ya da sikilmis hissetmesiyle siire¢ baglamaktadir. Evlilikte ¢atigma
ve gerginliklerin yasanmasinin ardindan kabullenme siireci ve arkasindan gizli bir
sogukluk ve psikolojik savas baslamakta, ancak esler bu durumu kendilerine ve

birbirlerine acik¢a sdyleyememektedir.

* Bosanmanin “yasal” boyutu, hukuki siireclerle ilgilidir. Eslerden en az birinin yasal

ayrilik i¢in bir avukata gitmesiyle baglamaktadir.

* Bosanmanin “ekonomik” boyutu, ayrilik sonrasi para, mal ve nafaka sorunlar ile
ilgilidir.

* “Aile” bosanmasi, bosanmis ¢iftlerin ¢ocuklar1 oldugu takdirde, ¢ocuklarin velayet
durumlari, ziyaret kurallari, her iki ebeveynin ¢ocuk iizerinde iistlenmesi gereken

maddi ve manevi sorumluluklari gibi kararlarin verildigi siire¢ de fazlasiyla yipratic

olabilmektedir.

* Bosanmanin “sosyal” boyutu, ayrilik sonrast eslerin ve varsa ¢ocugun sosyal
yasamlarinin degismesi olarak tanimlanabilir. Taraflarin ortak eski arkadas
cevrelerinden ve akrabalarindan uzaklagmasi, sosyal ortamlarinin degismesi ve yeni
cevrelere girmesiyle toplumsal bosanma siireci baglamaktadir. Eskiden goriisiilen
arkadas ya da akraba g¢evrelerinden rahatsiz olunabilmektedir. Bu siiregteki

degisikliklerden otiirii bireyler yalnizlik ve izolasyon yasayabilmektedirler.

* Bosanmanin “psikolojik” boyutu, yeniden bagimsizlik kazanan taraflarin kendilerini
bulmasiyla ilgilidir. iliskinin bittigini kabullenme siireci baslar ve artik ¢ift olma ile
birey olma duygusu yer degistirmistir. Bireyler, biten iliskisinin olumlu ve olumsuz
tiim taraflarin1 disaridan gozlemledikten ve ruhsal bosanma tamamlandiktan sonra

kendisini “tam” hissetmeye ve iyilesmeye baslayabilmektedir.

DSM-1V ve DSM-V gibi psikiyatrik tani sistemlerinde bosanma, mental bozukluklarin
tani, tedavi ve prognozlarini etkileyen psikososyal ve ¢evresel sorunlar arasinda ele

alinir.
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2.1.1.1 Bosanma istatistikleri

Tiirkiye Istatistik Kurumu’na ait veriler incelendiginde Tiirkiye genelinde 2001-2018
yillar1 arasinda evlenme ve bosanma istatistik verilerine ait bilgiler asagidaki grafikte

gosterilmektedir.

Cizelge 2.1: Tiirkiye 2001-2018 Yillar1 Evlenme ve Bosanma Istatistik Verileri

Yil Evlenme Sayis1 Kabaevilenme Bosanma Sayis1 Kaba bosanma

hi1z1 hiz1

(%) (%)
2001 544.322 8,35 91.994 1,41
2002 510.155 7,73 95.323 1,44
2003 565.468 8,47 92.637 1,39
2004 615.357 9,10 91.022 1,35
2005 641.241 9,37 95.895 1,40
2006 636.121 9,18 93.489 1,35
2007 638.311 9,10 94.219 1,34
2008 641.973 9,04 99.663 1,40
2009 591.742 8,21 114.162 1,58
2010 582.715 7,97 118.568 1,62
2011 592.775 7,99 120.117 1,62
2012 603.751 8,03 123.325 1,64
2013 600.138 7,88 125.305 1,65
2014 599.704 7,77 130.913 1,70
2015 602.982 7,71 131.830 1,69
2016 594.493 7,50 126.164 1,59
2017 569.459 7,09 128.411 1,60
2018 553.202 6,80 142.448 1,75

Kaynak: TUIK verilerinden derlenmistir (http://www.tuik.gov.tr).

Yukaridaki grafik incelendiginde Tiirkiye’de 2001- 2018 ddneminde bosanma
sayisinda her gecen yil artis oldugu goriilmektedir. 2001 yilinda 91.994 olan bosanma
sayisi, 2017 yilinda 128.411 olarak kaydedilmistir. Bosanma sayisinin en diisiik
oldugu y11 91.022 orani ile 2004 yiliyken, en yiiksek oldugu y1l 142.448 orani ile 2018

yili oldugu goriilmektedir. Bosanma sayilar1 6zellikle 2009 yilindan itibaren
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fazlalagsmaktadir. Evlenen ¢iftlerin sayis1 2017 yilinda 569.459 iken 2018 yilinda %2,9
azalarak 553 bin 202 oldugu kaydedilmistir. Bosanan ciftlerin sayist 2017 yilinda
128.411 iken 2018 yilinda %10,9 artarak 142 bin 448 olmustur (TUIK, 2018).

Kaba bosanma hizinin 2018 yilinda en yiiksek oldugu il, binde 2,79 ile izmir iken bu
ili binde 2,77 ile Mugla, binde 2,69 ile Antalya izlemektedir. Kaba bosanma hizinin
en diisiik oldugu il ise binde 0,16 ile Hakkari iken bu ili binde 0,28 ile Sirnak, binde
0,31 ile Siirt izlemektedir. Dogudan batiya gidildik¢e bosanmalarda artis oldugu
goriilmektedir (TUIK, 2018). Bu duruma toplumsal, kiiltiirel ve dini faktorlerin etkisi
oldugu diistiniilmektedir.

Cizelge 2.2: 2001-2018 Yillar1 Arasi Istanbul Ili Bosanma Sayilari

Yil Bosanma Yil Bosanma Yil Bosanma
2001 18.625 2007 20.323 2013 27.024
2002 19.751 2008 20.703 2014 28.907
2003 18.163 2009 24.492 2015 28.023
2004 18.870 2010 24.952 2016 27.121
2005 21.124 2011 25.884 2017 28.175
2006 20.679 2012 26.825 2018 30.336

Kaynak: TUIK verilerinden derlenmistir (http://www.tuik.gov.tr).

Yukaridaki grafige gore Istanbul ilindeki bosanma sayilar1 diizenli sayilabilecek bir
ivme ile artmistir. Tiirkiye’de 2009 yilinda goriilen yiiksek artis aym sekilde istanbul
ilinde de gozlenmektedir. Istanbul ilinde bosanma sayismnin en diisiik oldugu yil
18.163 ¢ift ile 2003 yiliyken, en yiiksek oldugu y1l 30.336 cift ile 2018 yil1 oldugu

gorilmektedir.

Tiirkiye’deki boganma istatistikleri hakkinda bir degerlendirme yapabilmek i¢in farkli
tilkelerin bosanma oranlariyla iilkemizdeki oranlar1 karsilastirmak gerekmektedir.
Diinya istatistikleri incelendiginde bosanma oranlar1 (binde) A.B.D.’de 4.95, Rusya’da
3.36, Danimarka’da 2.81, Yeni Zelanda’da 2.63, Avustralya’da 2.52, Kanada’da 2.46,
Finlandiya’da 1.85, Tunus’ta 0.82, Singapur’da 0.8, Cin’de 0.79, Yunanistan’da 0.76,
Suriye’de 0.65, Tiirkiye’de 0.37, Meksika’da 0.33, italya’da 0.27, Brezilya’da 0.26
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seklindedir. Tiirkiye, karsilastirma yapilan iilkeler i¢cinde en diisiik bosanma oranina

sahip tilkelerden biridir (https://www.nationmaster.com/).

2.1.1.2 Bosanma nedenleri

Evlilik siiresi boyunca ¢iftler zaman i¢inde fiziksel, psikolojik, ekonomik ve ¢evresel
problemlerle karsi karsiya kalmaktadir. Problemlerin ¢o6ziilememesi, evlilikte
catismalarin artmasi, iletisim problemleri, toplumda evlilige, aile yapisina ve
bosanmaya kars1 diisiincelerin degismesi, c¢iftlerin evlilikten beklentilerinin
karsilanmamasi ve esler arasindaki kiiltiirel farkliliklar, kadinlarin eskiye oranla sahip
olduklar1 ekonomik gii¢, toplumdaki egitim dgretim oraninin artmasi gibi bir¢ok faktor

bosanma nedenlerinden sayilabilir.

Keskin’in (2007) calismasina gére bosanma sebepleri; gecimsizlik, ekonomik durum,
egitimsizlik, kiskanglik, yas farki, zina, siddet, eslerin yasadiklari cinsel sorunlar,
evliligin kii¢iik yaslarda yapilmasz, kiilttirel degisiklikler, zorunlu evlilikler, kullanilan

maddeler ya da birtakim aligkanliklar, psikolojik sorunlar seklindedir.

Tuncer (2009), tilkemizdeki aile yapisini inceledigi bir ¢alisma igerisinde bosanma
sebeplerine yer vermistir. En 6nemli bosanma nedeni olarak aldatma %31.9 alirken bu
siray1 sorumsuz, ilgisiz davranma %?20.1, siddet ya da kotii muameleden dolay1 %11.9

seklinde devam etmektedir.

Tiirkiye’deki bosanma nedenlerini belirlemek amaciyla “Aile ve Sosyal Arastirmalar
Genel Miidiirliigii” tarafindan yapilan 6nemli ¢caligmalardan biri “Bosanma Nedenleri
Aragtirmast’dir. Calisma, 1200 bosanan kisi ile yapilmistir. Arastirma sonucuna gore,
diger bosanma nedenlerine kiyasla daha yogun belirtilen nedenler; duygu ve
diisiincelerin aktarilmasini engelleyen iletisim sorunlar, ilgisizlik, kiskanclik, aile
gelirinin {istiinde harcama ve ge¢im sikintist olarak belirtilen ekonomik temelli
nedenler, psikolojik baski, dGnemsenmeme ve asagilanma, ¢ocuklara karsi ilgisizliktir
(ASAGEM, 2010). Bu bulgular bosanmanin tek faktorle agiklanamayacak kadar

karmagik bir olgu oldugu yoniindeki goriisleri desteklemektedir.

Yapilan arastirmalarda kadin ve erkeklerin bosanma siirecinden farkli sekillerde
etkilendikleri goriilmektedir. Kadinlar bu siireci igsellestirerek depresyon olarak
yansitirken erkekler ise dissallagtirarak olumsuz davraniglar, siddet ya da alkol

kullanimi gibi yollarla yansitmaktadirlar (Williams, Bryant, 2006:1179).
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Bosanma nedenleri iilkelerin adet ve geleneklerine, gelismislik diizeylerine gore
onemli farkliliklar gostermektedir. Tiirkiye’de Tiirk Medeni Kanunu yasalarina gore
bosanma nedenleri ise su sekildedir: Zina, hayata kast, pek kotii ve onur kirici davranis,
suc isleme ve haysiyetsizlik, terk edilme, akil hastaligi, evlilik birliginin bozulmasi

seklindedir.

2.1.2 Bosanmanin ¢ocuklar iizerinde goriilen etkileri

Bosanma olgusu giliniimiizde sik¢a rastlanan bir durum halindedir. Bosanma oranlari
giin gectikce artmakta ve bu ailelerin ¢ocuklarinda biiyiikk hasarlar goriilmektedir.
Cesitli  sebeplerle ailenin dagilmast ¢ocuklar {izerinde olumsuz etkiler
dogurabilmektedir. Cocuklarin bosanmadan en az olumsuzlukla etkilenmesi kuskusuz
bosanma oncesinde aile igerisinde yasadigi olaylar, ¢ocugun kisilik 6zellikleri ve

bosanma sonrasinda cocugun ebeveynleriyle kurdugu iletisimin kalitesine baglidir.

Cocuga gore o giine kadar siki sikiya bagli oldugu anne ve babasina eskisi gibi esit

olarak ulasamayacak ve aile biitiinliigii boliinecektir (Ongider, 2013).

Bebeklik ve ilk cocukluk donemlerini kapsayan yas gruplar igerisinde anne baba
bosanmasindan dolay1 ebeveynin sevgisinden, ilgisinden ve desteginden yoksun
kalmasi, gelecek yasantisinda giiven problemi yasamasina yol agmaktadir. Cocugu
koruyan, cocugun fiziksel, sosyal, duygusal doyumunu saglayan aile biriminin

sonlanmas1 sonucunda ¢ocuk giliven problemi yasamaktadir.

Ebeveynlerinden birinin evden ayrilmasiyla birlikte ¢ocugun alismis oldugu yasam
bi¢imin degismesi, aile biitiinliigliniin bozulmasi, ¢ocugun anksiyete yasamasina ve

anksiyetenin tetiklenmesine neden olmaktadir (Serin ve Oztiirk, 2007).

Bauserman’a (2002) gore bosanma siirecinde ¢ocuklari etkileyen bir diger konu ise
velayettir. Ciftlerin ¢cocugun velayeti konusunda anlagmaya varamamasi veya bu
stirenin uzamast ¢ocuklarin bosanmaya olan uyumunu olumsuz sekilde etkilemektedir

(Akt: Ongider, 2013).

Bosanma siirecinde ¢ocuklarin en ¢ok anne ve babanin destegine ve bogsanma ile ilgili
dogru bilgilendirmeye ihtiyaci oldugu diisiiniilmektedir; fakat bosanma siirecinden
sonra anne ve babanin kendileri i¢inde destege ihtiyaglar1 oldugundan ¢ocuklarina
gereken ilgi ve destedi gostermekte zorlanabilmektedirler. Cocugun ebeveynleriyle

kurdugu iliski bosanmadan sonra aymi sekilde devam etmeyerek farkliliklar
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gostermektedir. Bogsanma siirecinden sonra ¢ocugun velayetinin genellikle annede
kalmasi, anne babanin farkli evlerde yasamaya baslamasi, bosanmadan sonra ¢cocugun
sorumlulugunun anne ve baba arasinda paylasilmasi, cocugun ebeveynleriyle goriisme

siklig1 gibi konulardan degisiklikler ortaya ¢ikmaktadir (Ongider, 2013).

Cocuklar aile icerisinde ebeveynlerinin yasadig1 problemleri yaslar1 kiiglik dahi olsa
belleklerine kaydetmektedir. Aile igerisinde problem oldugunu hisseden ¢ocuk bunu
sOzel olarak anlatamasa da davranislariyla yansitmaktadir. Tirnak yeme, alt 1slatma,
okuldan uzaklagma gibi davraniglar bunlardan bazilaridir. Bosanmanin ardindan anne
babalarin izledikleri stratejilerden biri, ¢ocuklarin istedigi hemen hemen her seyi
yerine getirmeye c¢alismaktir. Bu durum c¢ocuklarda disiplin eksikligine yol
acmaktadir. Bosanmadan sonra anne baba, ¢ocuk i¢in adeta bir yarig icine girip
cocuktan bir taraf se¢melerini bekleyebilirler. Yukarida belirtilen iki strateji de
bosanmanin travmatik etkilerini arttirarak yaralayici olabilmektedir (Tarhan, 2004: 71-

73).

Anne ve babanin bosanmanin ardindan ikinci bir evlilik yapmasi ¢ocuk agisindan tivey
anne/baba kavraminin dogmasina sebep olmakta ve tivey kavrami ¢ocukta karigikliga
yol agmaktadir. Cocuklar iivey anne/babayi, 6z anne ve babasinin yerini almaya
calisan biri olarak algilamakta, {ivey anne/baba ile uyum problemleri yasamaktadir.
Uvey anne/babaya karsi olumlu duygular beslediginde, 6z anne/babasina haksizlik

yaptigini diistinerek kendisini suglu hissedebilir (Tarhan, 2004: 75-79).

Her ¢ocuk bosanma siirecinden ayni sekilde etkilenmemektedir. Her bir bosanma
siireci kendi i¢inde ¢ok yonlii ve karmasik hale gelebilmektedir. Cocugun kisiligi,
bosanma esnasindaki yasi, bogsanmaya yol agan problemlerin ¢esitliligi ve ¢ocugun bu
problemleri algilayis bicimi ve sorunlarla bas edebilme yetenekleri gibi faktorler

cocuklarin siirecten etkilenme diizeylerini degistirebilmektedir (Akytiz, 1978).

Yapilan caligmalara gore anne babasi bosanmis ¢ocuklar bosanmadan dolayi
kendilerini suglamaktadir. Bu sugluluk duygusuyla birlikte ¢ocuklarda psikopatolojik
davraniglar goriilmektedir. Bazi ¢ocuklarda, arkadaslarina veya 6gretmenlerine anne
babas1 bosanmamis ve ¢ok mutlu aile yapilar1 oldugunu savunup bosanmayi reddetme
goriilebilir. Anne babast bosanmis c¢ocuklar alistiklart diizenin bozulmasi,
anne/babadan birinin evden ayrilmasi, gelecek zaman belirsizligi gibi problemler

yasamaktadir. Bosanmadan sonra cocuklarda; derslerde basarisizlik, degersizlik
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duygusu, kendini suclama, siddet egilimi, anne babaya karsi suglayict diisiince ve

saldirgan davranislar goriilmektedir (Yavuzer, 1998: 80- 82).

2.1.2.1 Cocuklarin yas ve gelisim donemlerine gore bosanmanin ruhsal ve

davramissal etkileri

Bosanma sirasinda ¢ocuklarin i¢inde bulunduklar1 yas ve gelisim donemleri
bosanmanin olast etkilerini saptamada yol gdsterici olabilmektedir. Cocuklarda
goriilen farkli davranis ve tepkileri yorumlamak, uyum problemlerini agiklamakta
biligsel, psikoseksiiel ve psikososyal gelisim donemi 6zelliklerin 6nemi bilinen bir

gercektir.
e Bebeklik donemi (0-3 Yas)

Bebeklerin bakim verene (anneye) bagimli olduklari, fizyolojik ve duygusal
ihtiyaclarmi karsiladiklari, temelde giiven duygusunun ve baglanmanin olustugu bir
dénemdir. Bu donemde bebekler bosanma durumunu genellikle sadece fiziksel olarak
algilar ve yorumlar. Bosanma siirecinde her iki ebeveynin fiziksel olarak dokunma,
kucaklama ruhsal olarak huzur ve giiven ortami yaratarak bebegin ihtiyaglarini goz

ardi etmemelidir.

Sicak, tutarli, duyarli bakim bebeklik déneminde 6nemlidir. Ug yasin altindaki
cocuklarda tepkiler irritabilite, uyku ve beslenme bozuklugu, aglama krizleri, terk
edilme korkusu, ayrilik anksiyetesi ya da gelisimsel gerilik olarak kendini gosterebilir

(Mclntosh, 2003; Zeanah ve dig., 2011).

Bosanma bebeklik doneminde gergeklestiginde, ¢cocugun anne-baba catismasini ve
ayrilig1 hatirlamamasi ya da anlamamasi nedeniyle diger donemlere gore fazla zarar

gérmedigi soylenebilir.
e Okul 6ncesi donem (3-6 Yas)
Okul oncesi donemde cocuklar anne babalarinin ayriliini  tam olarak

anlamlandiramaz. Ebeveynlerinin evli olmadiklar1 halde neden ve nasil anne ve baba

olduklarini kavrayamazlar (Aral ve Basar, 1998: 92).

Piaget’in “egosantrik diisiince” olarak tanimladigi donemde olduklari i¢in merkezde
kendilerini goriirler. Ayriliga kendisinin sebep oldugunu diisiinen ¢ocuk kendini suglar
ve sevilmeyenin o oldugunu diisiinebilir. Yine bosanma sonrasi onlar1 bir araya

getirebilecek kisinin de kendisi oldugunu diisiinebilir (Ozgiiven, 2001). Dénemsel
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0zellik olarak olaylara tek boyutlu yaklasirlar yeterli biligsel beceriye sahip degildirler.
Bosanma ile ebeveyn kaybini bir tutan ¢ocuklar bazen durumu ¢ok kétii bir sey olarak
gordiigiinden saklamaya calisabilmektedir. Her iki ebeveyni de kaybetme korkusu
iginde ikiye bolintirler, ayrilik anksiyetesi ve terk edilme korkusu ile anne-babalarina

adeta “yapigma” yasarlar ve giden ebeveyn tarafindan sevilmedigini diisiinebilirler.

Anne-babasi ayrilmis ¢ocuklarin gelistirdikleri tepki bigimleri ve bu tepkileri doguran
faktorlerin incelendigi arastirmalarda uyku ve yeme bozukluklari, inatc¢ilik, yatak
1slatma, konusmada tutukluk, tirnak yeme ve ayriligi inkar gibi uyum ve davranig
bozukluklarinin en fazla 5-6 yas grubunda ortaya ¢iktigi goriilmektedir (Bilir ve
Dabanli, 1990, Akyiiz, 1978). Yer degistirme ve karsi tepki gelistirme gibi savunma
mekanizmalarin1 yaygin bir sekilde kullanmakta (Walczak ve Burns, 1999), siklikla

korkulu terk edilme hayalleri kurabilmektedirler.
e Okul donemi (6-12 Yas)

Okul donemi ¢ocuklarinin okul 6ncesi doneme gore bilissel, fiziksel ve sosyal
olgunluklarinin artig1 i¢in bosanmanin ne oldugunu daha iyi kavramaktadirlar.
Piaget’in “somut islemler” olarak tanimladigi donemde mantiksal diistinmeler baslar.
Tutum davranis ve duygusal yasamda degisim s6z konusudur. Bu donemde ebeveynler
arasindaki ¢atigmaya katilarak hatta siirdiirerek “taraf tutma” ya baslarlar. Egosantrik
diisiincenin azalmasi ile suglamalarini artik kendine degil ebeveynlere yonlendirir.
Okul ¢ag1 ¢ocugu anne-baba ile ayn1 anda birlikte olamadig1 i¢in kizginlik, {izlinti,
anne babay1 su¢lama, s6z dinlememe, i¢ce kapanma, derslerde basarisizlik ve olumsuz
akran iligkileri seklinde tepkiler goriilebilir (Ozgiiven, 2001). ilkdgretim cagindaki

cocuklar bu tiir olumsuz duygularini bastirmak i¢in “karsit tepki verme” ve “reddetme’

gibi savunma mekanizmalarini kullanabilirler.

Bosanma sonucunda anne babadan birinin ¢ocugun hayatinda uzak olmasi ya da ayr1
yasamasi, ¢ocugun model alacagi kisiyi kaybetmesi anlamina gelmektedir. Erkek ve
kiz cocuklarin kars1 cinsteki ebeveyni ile yetismesi ¢ocugun ileride “anne/baba”
roliinii almasi1 zorlastirabilmektedir (Bilir ve Dabanli, 1990). Bu donemdeki ¢ocugun
ebeveynleri ¢ocugun okul aktiviteleri, veli toplantilari, okul dis1 sosyal aktivitelerinde
birlikte yer almali, aralarindaki iligkiyi saygili, ¢ocuklarinin iyiligi i¢in bir araya
gelmis ve onun yiiksek menfaati i¢in diizenlemis bireyler olarak devam ettirmelidirler

(Clark, 2013). Ebeveynler bu hassas donemde c¢ocuk icin okul etkinlikleri, veli
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toplantisi, okul i¢i ve aile i¢i sosyal aktiviteler gibi zamanlarda bir araya gelmeli, anne-
baba iligkilerini saygili ve ¢ocuk faydali olacak sekilde diizenlemelidirler. Cocuk-
ebeveyn iliskisinin zarar gormemesi ve giivensizlik yasanmamasi cocugun bosanmaya

uyumunu kolaylastirici etkenlerdir.
e Ergenlik donemi (12-18 Yas)

Ergenlik doneminde ¢ocuklar bosanmayi her yoniiyle bilir, ¢cok boyutlu degerlendirip
farkli tepkiler gosterebilir. Yas1 biliyliyen ¢ocugun benlik kavrami daha da gelisir.
Soyut diisiinme becerisi arttik¢a bakis agis1 kazanmakta, olaylart mantik ¢ergevesinde
ve kendi deger yargilariyla degerlendirmektedir. Zihinsel, fiziksel, duygusal ve sosyal
acidan gelismeye devam eden ¢ocuk kendisiyle ve gelecegiyle ilgili anksiyete tasidigi
bu donemde ailede bosanma olay1 yasanirsa anksiyete ve depresyon diizeylerinde artis
olabilmektedir. Ebeveynlere bagliligin daha az oldugu bu donemde onlara 6fke duyma
yine yasanan bir duygu durumudur. Ileride kendi evlilik ve uzun iliskilerini siirdiirme

becerilerini sorgular, kabul edilme ve aidiyet duygularinda eksiklik hissedebilirler.

Ergenlikte kiz ve erkekler siirecin farkli evrelerinde etkilenmektedir. Genellikle kizlar
bosanmadan Onceki donemde, erkekler ise bosanma sonrasinda olumsuz tepkiler

sergilemektedir.

2.2 Ayrilik (Ayrilma) Anksiyetesi Bozuklugu

“Bireyin annesinden ya da baglanma figiirii olan bireyden ayrilmasi durumunda veya
ayrilma beklentisi yasadigi durumda ortaya ¢ikan asir1 anksiyete hali” ayrilik
anksiyetesi olarak tanimlanabilir (Bowlby, 1969).

Kisinin temel baglanma figiiriinden veya evinden ayr1 kalmaya kars1 gosterdigi, asiri

korku ve anksiyete ile kendini gosteren bir psikiyatrik bozukluktur (APA, 2013).

Anne karninda anneyle bir biitiin olan bebegin diinyaya gelmesiyle bu bag daha siki
bir sekilde devam eder. Bu siire¢ dogaldir ve anne ile ¢ocuk arasinda olusan saglikli
baglanma istenilen bir durumdur. Cocugun bebeklik caginda beslenme, korunma,
temizlik gibi fiziksel gereksinimlerin yaninda sevgi, ilgi, gliven, ten temasi gibi
duygusal gereksinimler de anne ya da anne modeli tarafindan karsilanir. Annesi

araciliiyla kendisini dis diinyanin biitiin tehlikelerine kars1 giivende hisseder.
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Ayrilma anksiyetesinin temelinde evden veya baglandigi kisiden ayrilma korkusu
mevcuttur. Baglandiklari kisiden ya da evden ayrildiginda kendisine ya da baglandig:
Kisinin basina kotii bir sey gelecegini diistinen ¢ocuklar devamli ve asir1 bir anksiyete
i¢indedir.

Cocuklar baglanma figiiriinden hayali ve gercekei sekilde ayrilmalar yasayabilir.
Ayrilma yasanirsa bedensel ve ruhsal belirtiler gdsterebilirler. Uyumada zorluk ¢ekme,
gece kabuslar, evden ¢ikmak istememe veya hemen eve donme iste8i, huzursuzluk,
odada yalniz kalma istememe ve okul reddi goriilen ruhsal ve davranigsal belirtiler
arasindadir. Kusma, karin agrisi, bas donmesi, mide bulantisi, terleme, ¢arpinti, nefes
darligi ayrilma anksiyetesi sirasindan goriillen bedensel belirtilerdir. Ayriliga karsi
verdikleri tepkiler ve baglanma nesnesine kars1 ayrilmama direnci sosyal faaliyetlerini,
giinliik yasantilarin1 kisitlamaktadir. Evden uzak olacagi bir etkinlige (arkadaslarinin
evinde vakit gecirmek, yatiya kalma) katilmak istemez. Ayrilma anksiyetesi
bozuklugu tanis1 yaninda depresyon, diger anksiyete bozukluklarindan herhangi biri
varsa ¢evreye karsi ilgisiz, irritabilite ve sosyal becerilerde kisitlilik gibi belirtiler

goriilebilmektedir (Mukaddes, 2001:120; Akt: Giimiis, 2017).

2.2.1 Aynilik anksiyetesi bozuklugunun tanimlamasi

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu ilk kez DSM-III"te ve DSM-I11-R’de ‘Cocukluk veya
Ergenligin Anksiyete Bozukluklar1’ bashigi altinda, ¢ekinme bozuklugu ve asir

anksiyete duyma bozukluguyla birlikte tanimlanmistir (APA, 1980; APA, 1987).

DSM-1V’te ve DSM-IV-TR’de ‘Bebeklik, Cocukluk ya da Ergenligin Diger
Bozukluklar’® basligr altinda tanimlanmigs ve DSM-III-R’den farkli olarak

bozuklugun en az iki hafta devam etme kosulu dort hafta olarak degistirilmistir (APA,
1994; APA, 2000).

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu son olarak DSM-V’te ‘Anksiyete Bozukluklar1’ basligi
altinda smiflandirilmistir. Temel ozellikleri degismemistir ancak Olgiitler eriskin
ayrilma anksiyetesi belirtilerini de kapsayacak sekilde diizenlenmistir. Ayrica
belirtilerin 18 yasindan Once baslama zorunlulugu kaldirilmis ve eriskinlerde
belirtilerin 6 ay ya da daha uzun bir siire bulunmasi gerekliligi getirilmistir (Amerikan

Psikiyatri Birligi, 2013).

ICD-10 smiflandirma sistemine gore ise AKB, ‘Genellikle Cocukluk ve Ergenlikte

Baglayan Davranigsal Ruhsal Bozukluklar’ arasinda yer almaktadir. Bu
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smiflandirmada AKB, kii¢iik ¢ocuklar icin bir tam1 kategorisi gibi ele alinmis ve
bozuklugun baslangi¢ yasinin 6 yasindan dnce olmasi gerektigi belirtilmistir (World
Health Organisation, 1993).

2.2.2 Ayrilik (ayrilma) anksiyetesi bozuklugu tam olgiitleri

DSM-V tan1 kriterleri ¢ergevesinde anksiyete bozukluklar tiirleri arasinda yer alan
ayrilma anksiyetesi bozuklugu tanisi konulabilmesi igin gereken kriterler su sekilde
belirlenmistir: (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014: 113-114)

A. Asagidakilerden en az iicilinlin olmast ile belirli, kisinin baglandig1 insanlardan
ayrilmasiyla ilgili, gelisimsel olarak uygun olmayan asir1 diizeyde bir anksiyete ya da

korku duymast:

1. Evden veya baglandig1 kisiden ayrilma gibi bir ihtimal veya kosul s6z konusu

oldugunda hep ve asir1 anksiyete hali,

2. Baglandig kisiyi veya kisileri kaybetme korkusu yagsama, bu kisilerin basina koti
bir sey gelecegini, 6lecegini, kaza gecirecegini fazlasiyla diisliniip buna yonelik siirekli
ve asir1 anksiyete hali,

3. Baglandig1 kisi veya kisilerden birinden ayrilmaya sebep olabilecek, istenmedik

olaylar (kaybolma, kagirilma, kaza gecirme, hastalanma) gibi durumlari yasayacagiyla

ilgili olarak siirekli ve asir1 sekilde anksiyete yasama,

4. Ayrilma anksiyetesinden dolay1, okula, ise ya da herhangi bagka bir yere gitmek i¢in

evden uzaklagmayi istememe ya da buna kars1 koyma,

5. Evde ya da bagka bir ortamda baglandigi kisi veya kisiler ile beraber olmamaktan
veya tek basina kalmaktan 6tiirii asir1 korku duyma veya bu durumlarin s6z konusu

olabilecegi ortamlarda uzak durma,

6. Ev disinda ya da baglandig kisi yaninda olmadig1 zaman tek basina uyumaya karsi

diren¢ gosterme veya isteksiz olma,
7. Baglandig kisiden ayr1 kaldigina dair defalarca kabus gorme,

8. Baglandig1 kisiden ayrildiginda veya ayrilma olasiligi oldugunda fiziksel belirtiler

gosterme (bas agrisi, karin agrisi, mide bulantist gibi),

B. Bu korku, anksiyete ya da kaginma davranislart siireklilik gosterir, gocuklarda ve

ergenlerde en az 4 hafta erigkin bireylerde ise 6 aydan daha uzun siirer.
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C. Bu bozukluk, klinik agidan belirgin bir sikintiya ya toplumsal, okulla ilgili, isle
ilgili alanlarda ya da 6nemli diger islevsellik alanlarinda islevsellikte diismeye neden

olur.

D. Bu bozukluk, otizm acilimi kapsaminda bozuklukta degisiklige asir1 direng
gostermekten Otiirii evden ayrilmaya karsi koyma, psikozla giden bozukluklarda
ayrilmaya iligkin sanrilar ya da varsanimlar, agorafobi de giivenilir bir eslik¢i olmadan
disar1 ¢ikmaya karst koyma, yaygin anksiyete bozuklugunda 6nem verdigi diger
kisilerin basina bir hastalik ya da baska kotli bir olay gelecek olmasindan otiirii
anksiyete ya da hastalik anksiyetesi bozuklugunda bir hastaliginin olduguna iliskin

anksiyete duyma gibi baska bir ruhsal bozuklukla daha iyi agiklanamaz.

2.2.2.1 Ayrilma anksiyetesi bozuklugu kapsaminda DSM-1V ve DSM-V tam

olgiitleri kitaplarimin karsilastirilmasi

Ayrilma anksiyetesi bozuklugu tanisi konmasi i¢in gereken kosullarin DSM-1V ve

DSM-V arasinda farklilik gosterdigi goriilmiistiir.

DSM-1V tani dlgiitleri bagvuru el kitabinda ayrilma anksiyetesi bozuklugu, ‘Genellikle
[k Kez Bebeklik, Cocukluk ya da Ergenlik Déneminde Tanis1 Konan Bozukluklar’®
bolimiiniin ‘Bebeklik, Cocukluk ya da Ergenligin Diger Bozukluklar1® grubunda yer
almaktaydi. DSM-V’te ise ‘Anksiyete Bozukluklar1’ boliimiine yerlestirilmistir.

DSM-V tani dlgiitleri bagvuru el kitabinda ergen ve ¢ocuk kriterlerinin yanina erigkin
bireyler maddesi eklenmistir. B tan1 kriterinde asir1 korku, anksiyete veya kaginmanin
stireklilik gostermesi; cocuk ve ergenlerde tan1 koyulmasi i¢in en az 4 hafta; eriskin
bireylerde bu tani koyulabilmesi i¢in 6 ay veya daha uzun siire gegmesi gerekmektedir
ifadesine yer verilmistir. Yas kriteri ise; DSM- V tani 6l¢iitleri basvuru el kitabinda,
tan1 kriterlerinde bu hastaligin tanisin1 koyabilmesi i¢in baglangi¢ yasinin 18 yas alt1
olmasi ve en az 4 hafta siirmesi gerekmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014:
114). DSM-V’te yas kosulu kaldirilmistir ve ‘belirtilerin en az 6 ay siirmesi’ sarti
eklenmistir (https://psikoloji.gen.tr/).

Degisikligin Gerekeeleri: 1k etapta bebeklik, cocukluk veya ergenlik doneminde tani
konulabilen bir anksiyete bozuklugunun ayni zamanda erigkinlerde de goriilebilen ve
yiiksek olarak yayginligi olan bir anksiyete bozuklugu tiirii olmasi yapilan ¢alismalarla

desteklenmistir (Rochester ve Baldwin, 2015).
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2.2.3 Ayrilik anksiyetesinin tarihcesi

1932 yilinda ilk olarak Broadwin, okula gitmeyi reddetme ile iliskili olarak ayrilik
anksiyetesini okul reddi, okuldan kagmanin bir sekli olarak agiklamistir. Okula
gitmeyi reddetme, koyulan kurallar1 reddetme ve sug islemenin ilk isaretleri olarak
goriilmistiir. Broadwin’in: “Bu tip ¢ocuklar annesinin basina kotii bir sey gelmesinden
korkar, rahatlamak ve anksiyeteyi yatistirmak i¢in evde ceza bile olsa evlerine
kacarlar.” gozlemi daha sonralar1 bir¢ok okul reddinin, okul korkusundan ziyade,

evden uzak kalma korkusu olarak sekillenmistir.

Ayni yillarda bir bagka kuramci olan Klein ise Freudyen bir yaklasim benimseyerek
bebek ile anne arasindaki ilk iliskinin anne memesi oldugunu savunur ve sevgi ya da

nefret gibi duygularin ilk olarak bu asamada ortaya ¢iktigini savunur.

Ayrilik anksiyetesinin detayli olarak arastirllmasi ve hem c¢ocuklar hem de
yetiskinlerde goriilen psikopatolojik Cizelgelarla baglantilandirilmasi Bowlby’nin
1940’11 yillarda ortaya att1g1 “Baglanma Kurami”na dayanmaktadir. Kuram temelinde,
anne ile bebek arasinda dig diinya ile ilgili konularda gerekli emniyet duygularin

aktarmasi ve giivenilir bir ortam olusturmasina dayanir.

1958°de Harlow’un 6grencileriyle birlikte yaptigir yavru maymun deneylerinde; “anne
yalnizca fiziksel ihtiyaglar1 degil ayni zamanda rahat ve sicak bir temasi da
saglamaktadir.” goriigiinii ortaya atmis ve sonucunda anne ile c¢ocuk arasindaki
karsilikli sevgi bagmin ileri yasantida bireye tiim iligkilerinde giiven duygusu

olusturmasina etki ettigi seklinde bi¢imlendirmistir.

Mahler ise arkadaslariyla birlikte yiiriittiigii ve sonuglarmm 1975 yilinda “Insan
Yavrusunun Psikolojik Dogumu” isimli eserinde paylastig1 baglanma kuraminda; yeni
dogan ile anne arasinda “psikolojik erime” seklinde bir iliski oldugunu sdylemistir.
Mahler kuraminda ¢ok 6nemli bir ¢eliskiye dikkat ¢eker; ayrilma-birlesme ¢eligkisi
olarak adlandirilan bu celiskide bagimsiz kisilik olusturma istegi, anne korunmasi
istegiyle devamli olarak catisir ve ¢ocuklukta yasanan bu celiskinin, bireyi hayati

boyunca etkilemesi s6z konusudur.

Horney’e gore ise “temel endise” s6z konusudur. Her bebek ebeveynlerince terk
edilme korkusuyla diinyaya gelir ve bu anksiyetenin boyutu ailede olan gliven ve huzur

ortamina gore sekillenir.
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Ainsworth ise 1960’larda, Bowlby ile yaptig1 ¢aligmalar1 ve goriislerini savunmasina
karsin zaman i¢inde kendi yaptigi arastirmalarda daha fazla sonuca ulasan ve
baglanma teorisinin islemsel tanimini yapan kuramcidir. Ainsworth “yabanci oda”
olarak adlandirdigi laboratuvar deneylerinde anne ile bebek arasinda olusan giivenli
baglanmanin bebegin psikolojik gelisimi i¢in 6nemli oldugunu ve emniyetli
baglanmada ise ileriki hayatinda kuracag: iliskilerin temelini olusturdugunu ortaya

cikarmustir.

Winnicott’a gore ise “cevreye tutunma” annenin biiyliyen bebeginin ihtiya¢ ve
isteklerine duygudaslik gostermesiyle saglanir. Cevreye tutunmada asil gorev,
baglanma ve korumaktir ancak Winnicott bunu Bowlby’nin goriislerine zit bir sekilde

etiyolojik terimler yerine varolugsal terimlerle agiklamistir.

2.2.4 Etiyoloji ve patogenezi

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu olusumunda genetik ve ndrobiyolojik etmenler ve
cocugun mizag Ozellikleri ile ¢ocugun gelistigi psikososyal ortam, aile tutumlar1 ve
ebeveyn oOzelliklerinin de 6nemli katkis1 oldugu bildirilmistir (Biikiisoglu ve dig.,
2001). Bu baglamda anne ¢ocuk iligkisinin niteligi olduk¢a dnem kazanmaktadir.
Cocuga ¢ok diiskiin, sorumluluk vermeyen ya da sert disiplin uygulayan, ihmal eden,
giiven vermeyen ebeveyn tutumlariin ¢ocugun ruhsal gelisim basamaklarinda saglikli
ilerleyememesine ve ileriki donemlerde ciddi psikopatolojilerin ortaya g¢ikmasina

neden olabilecegi belirtilmistir (Muris ve dig., 1996).

AKB olgularinin annelerinde anksiyete bozukluklarinin ve depresif bozukluklarin sik
goriildiigii, PB tanili annelerin ¢ocuklarinda ise AKB sikliginin toplum 6rneklemine
gore daha yiiksek oldugu bildirilmistir. Annede goriilen bu bozukluklarin anne ¢ocuk
iliskilerini sarsarak erken donemde ¢ocukta anksiyete bozuklugu gelismesine neden
olabilecegi ya da anksiyete bozukluklar1 i¢in genetik gecisin gostergesi olabilecegi
diistinilmiistiir (Masi ve dig., 2001; Silove ve dig., 1996).

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu ebeveyn iliskileriyle yakindan ilgili olan, koruyucu
yaklagimlarin ve erken miidahalenin 6nemli oldugu bir bozukluktur. Erken ¢ocukluk
doneminde baglanma ve ayrilma ile ilgili sorunlara yol agabilen 6nlenebilir nitelikteki
davraniglara odaklanan ve esik alt1 ayrilma anksiyetesi belirtilerini tanimaya yonelik
bir yaklasim, bozuklugun ortaya ¢ikmasini engellemeye ve erken miidahaleye olanak

taniyabilecektir (Velez ve dig., 1989).
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Cocuklarda ayrilma anksiyetesinin goriilebilmesi i¢in dncelikle baglanmanin gelismis
olmasi gerekir. Bu nedenle etiyolojide baglanma kavrami ve buna iliskin Psikodinamik
yaklasimlar incelenmektedir. Bununla beraber ¢ocugun gelistigi psikososyal ortam ve
ailesel faktorler de psikopatoloji gelisimde 6nemli yere sahiptir. Ancak arastiricilar
AKB gelisiminde bu nedensel iligkilerin yani sira, ¢ocugun mizag &zelliklerinin,
genetik ve norobiyolojik ozelliklerinin de etiyolojiye katkida bulundugu goriisiinii

paylasmaktadirlar (Tiiziin ve Sayar, 2006).

2.2.4.1 Genetik

Ayrilik anksiyetesi bozuklugu gelisiminde 6nemli rolii olan 6zgilin bir gen bolgesi
saptanmamustir. Bir ikiz ¢aligmasina goére AKB’de kalitimin rolii yalnizca %4
oranindadir; oysa ortak cevresel faktorlerin, 6zellikle de ailesel etmenlerin rolii %40
oraninda bulunmugtur. Ayrica AKB semptomlarindaki bireysel farkliliklarin
aciklanmasinda genetik varyasyonun anlamli katkisinin olmadigi bildirilmistir

(Topolski ve dig.,1997).

Zeanah ve dig.’lerinin (1997) monozigot ve dizigot ikizlerle yaptigi bir genetik
calismada davranis Oriintiisii yoniinden konkordans saptanmistir. Bulguyu destekler
bir diger calismada ise yasam boyu AKB prevalanst monozigot ikizlerde dizigot

ikizlerden daha yiiksek bulunmustur (Ehringer ve dig., 2006).

Bu alanda az sayida arastirma olmasina ragmen, ayrilik anksiyetesinin biyolojik
kokenlerine temas eden, cevresel ve genetik faktorlerin yani sira norokimyasal
Ozelliklerin bu noktada etkili olabilecegini destekleyen calismalar da mevcuttur.
Oksitosin hormonunun potansiyel rolii iizerine yapilan calismalarin, bebeklerde
ayrilma anksiyetesi agiklayan hormonal bir nitelik oldugu vurgulanmistir. Oksitosin
hormonu, yakinlik kurulan kisiyleyken hissedilen giiven, stresin azalmasi, baskalarinin
duygularin1 ve akil yiiritmelerini fark edebilme gibi siirecleri barindirmaktadir.
Ozellikle anne bebek arasindaki bagi konu alan calismalarda anlamli diizeyde
oksitosin roliiniin oldugu bulunmustur; fakat yetiskinlik donemi ayrilik anksiyetesi

icin tutarli bir iliski olmadigi tespit edilmistir (Cochran ve dig., 2013).

Yapilan arastirmalar sonucunda; ayrilma sonrasinda gosterilen tepkilerin genetik
gecitleri lizerinde durulmustur. Biyolojik faktorler konusunda yapilan c¢aligmalarca
ortaya ¢ikan fikirlerden biride anksiyete gelistirme riski ile mizag¢ 6zellikleri arasinda

baglant1 oldugu diisiincesidir.
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2.2.4.2 Cocugun mizaci

Yapilan literatiir taramalarinda mizag 6zelliklerinin ayrilma anksiyetesi bozukluguna

olan etkileri lizerine fazla ¢alismaya rastlanmamistir.

Cocuklar ve mizag¢ Ozelliklerinin arastirildigi “New York Boylamsal Caligsmasi”
alandaki ilk ¢alisma olarak kabul edilmektedir (Thomas ve Chess, 1977). Thomas ve
Chess tarafindan 1956 yilinda baslatilan ve 1977 yilinda sonuglar1 yayimnlanan bu
calismada, bebeklikten itibaren ¢ok sayida cocugun mizag 6zellikleri incelenmis olup;
toplanan veriler sonucunda 9 farkli miza¢ boyutunun birlesip bireysel davranis
stillerini olusturdugu saptanmistir (Kohen, 1989). Bu mizag boyutlari; aktivite diizeyi,
ritmiklik-biyolojik  diizenlilik, yakinlagsma-gekingenlik, uyumluluk, tepkilerin
yogunlugu, Uyarilma esigi, huylarin niteligi, dikkat daginikligi, dikkat siiresi ve

devamlilik.

Bellibas ve dig.’nin (2005), 4-6 yas araliginda AKB tanili okul oncesi donemi
cocuklartyla yaptiklar1 ¢aligmada elde ettikleri sonuglar “New York Boylamsal
Calismasi”na dayandirilmistir. AKB tanist alan c¢ocuklarin kontrol grubuna gore
ritmikliginin daha az, biyolojik fonksiyonlarinin daha diizensiz oldugu, yeni ya da
degisik bir uyarana ilk tepkisinin yakinlasmadan ¢ok cekingenlik oldugu ve uyum
zorlugunun uzun siire devam ettigi (uyumlulugunun azlig1) goriilmistir. Klinik
gozleme gore; ¢alismada yer alan AKB tanili olgularin tepkileri daha siddetli olup,
daha sik huzursuz ve keyifsiz davraniglar gostermekte ve dikkat dagitici ortamda

yaptiklari is1 siirdiirmekten daha ¢abuk vazgecip birakmaktadirlar.

Cocugun yeni ya da alisilmamis bir durum karsisinda suskunluk, gerginlik ve kaginma
davranis1 seklinde tepki gostermesi davranigsal ketlenme olarak tanimlanmis ve
genetik temelli bir mizag¢ 6zelligi oldugu bildirilmistir. Miza¢ yapisinda davranigsal
ketlenme olmasi bebekte motor hareketlerde artis, aglama krizleri, irritabilite ve karin
agrist olarak gorlinebilmektedir. Cocuk ve ergenlerde ise cekingenlik, utangaclik,
korkaklik, yabanci durumlarla karsilasildiginda kisithh ve olabildigince kontrollii
davranmaya egilim ile karakterize olan davranigsal inhibisyon izlendigi
bildirilmektedir. Davranigsal inhibisyon tanimlanan okul yasi ¢ocuklarinin daha sik

psikiyatrik bozukluk gosterdikleri bulunmustur (Kagan ve dig., 1989).

Cocugun olumsuz mizag¢ Ozelliklerinin davranigsal inhibisyon, ayrilma anksiyetesi

bozuklugu ve diger baz1 anksiyete bozukluklarma egilimini artirdigr ileri

26



stiriilmektedir (Kagan ve dig., 1998). Ayrilma anksiyetesi bozuklugu agisindan riskli
gruplarin fark edilerek mizag yapilarina uygun davranis yontemlerinin gelistirilmesi
ile cocugun ileride yasayacagi uyum sorunlarinin engellenebilecegi diisiiniilebilir.
Cocugun c¢evresiyle kurdugu iligkinin ¢ocugun davranis stili 6zelligi olarak
tanimlanabilecek genel mizag yapisindan etkilenmesi kaginilmazdir. Mizag iizerinde
aile i¢i catismalar, sosyoekonomik zorluklar ve ebeveyn tutumlari gibi cevresel
faktorlerin de etkisi olmaktadir. Ayrilma anksiyetesi bozuklugu; cocugun anne
ve/veya bakim veren bir eriskinden ayrilmasinin gii¢ oldugu, bu nedenle sosyal
ortamlara katilmasinin engellendigi bir klinik durumdur. Bu bozuklugun olusumunda,

cocuga ait risk faktorleri i¢inde yer alan mizag 6zelliklerinin arastirilmasi dnemlidir.

2.2.4.3 Ailesel etmenler

Ayrilik anksiyetesi bozuklugunun ayni aile bireyleri arasinda genel niifusa gore daha
sik goriildiigii, bunun genetik 6zelliklerin yani sira ebeveynlerin davranis ve tutumlari
ile iligkili oldugu ileri siiriilmektedir. Ebeveynlerin kaygili, kontrol edici ve
miidahaleci tutumlarinin ¢ocuklarda AKB gelisimi ile anlamli iligskisi oldugu
bildirilmisgtir (Muris ve dig., 1998). Bir calismada ebeveynlerin miidahaleci
tutumlarim1  degerlendiren bir Olcek kullanilarak, bu ebeveyn tutumlar1 ile
cocuklarindaki anksiyete bozukluklart karsilastirilmigtir.  Miidahaleci ebeveyn
tutumlart; ¢ocugun kendi basina yapmasi1 gereken gorevlere gereksiz yere yardim
etme, cocuga bebek gibi davranma ve 6zel yasami ihlal etme olarak tanimlanmustir.
Calismada ebeveynlerin miidahaleci davranis derecesi ile cocugun ayrilma anksiyetesi
bulgularinin yogunlugu arasinda pozitif iligki gozlenmistir. Ancak miidahaleci
davranig derecesi ile gocuktaki yaygin anksiyete bozuklugu ve sosyal fobi puanlar

arasinda anlamli bir iligki bulunmamistir (Wood, 2006).

AKB olan c¢ocuklarin aileleri incelendiginde annelerin ¢ocuklarina asir1 6zen
gosterdikleri, devamli ¢ocuklarini memnun etmeye ¢alisip onlarin sevgisini kazanma
cabasi icinde olduklari, onlar1 hayal kirikligina ugramaktan koruduklari, bedensel
rahatsizliklartyla yakindan ilgilendikleri ve ¢ocuklarindan wuzak olduklarinda

kendilerini ¢ok yalniz hissettikleri saptanmistir (Yavuzer, 1993).

Cocukta anksiyetenin artmasina neden olan bir etmen ise ¢ocuga bakim veren kiginin

kaygili olmasidir. Nevrotik ve giivensiz anne babalarin, cocugun basina kotii seylerin
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gelecegi ile ilgili olarak gereksiz yere endiselendikleri ve cocugu genellikle ev

icerisinde tutmaya calistiklar1 gézlenmektedir.

Breit, terkedilme korkusu olan ¢ocuklarin annelerinde kaygili baglanma oldugunu
bildirmistir (Breit, 1982). Baska bir ¢alismada major depresyon ya da PB tanisi olan
eriskinlerin ¢ocuklarinin AKB gelisimine kontrol grubuna gore daha yatkin oldugu
bulunmustur (Biederman ve dig., 2001). Ulkemizde yapilan bir ¢alismada ise AKB
olan ¢ocuklarin annelerinde nevrotik 6zellikler oldugu saptanmistir (Tiirkbay ve
Séhmen, 2001). Yine iilkemizde yapilan bir baska ¢alismada okul korkusu olan
cocuklarin ebeveynlerinde kontrol grubuna gore daha yiiksek diizeyde psikopatoloji

bulunmustur (Ozcan, Giinay ve Aysev, 2006).

2.2.5 Baglanma ve psikodinamik kuramlar

Ayrilma, baglanmadan ayr1 disiiniilemez. DSM-V’e goére anksiyete bozukluklari
grubunda yer alan ayrilik anksiyetesi bozuklugunu daha iyi agiklayabilmek igin

baglanma kavramina ve psikodinamik ekollere yer verilmistir.

Baglanma davranisi, gegmisten giiniimiize birgok sosyal bilimeinin ilgi gosterdigi bir
olgudur. Baglanma ile ayrilik anksiyetesi iligkisinden bahseden kuramcilardan biri
olan Freud (1994), bebegin ilk anksiyete deneyimini dogum aninda anneden ayrilma
esnasinda yasadigini1 ve yeni dogan donemindeki baglanma davranisinin temelinde
oral haz arayisi oldugunu iddia etmistir. Freud’ a gore baglanma, oral arzularin

karsilanmasi yani beslenmeyle yakindan iligkilidir.

Ancak Harlow ve dig.’nin (1958) yavru maymunlar iizerinde gergeklestirdigi deneysel
caligmalar, baglanma igin temel beslenme ve oral doyum iligkisinin yeterli agiklamay1
saglamadigini, bebek ya da ¢ocuk i¢in giivenli, rahat bir ortam saglamanin daha 6nemli
bir unsur oldugunu ortaya koymustur. Benzer goriis olarak Erikson (1977), olumlu ve
sicak bir anne g¢ocuk iliskisi kurularak bebegin ihtiyaglarimin karsilanmasinin ve
fiziksel olarak konforlu bir alan saglanmasinin 6nemini vurgulamistir. Boylelikle

anneye baglanma temel giiven duygusu geliserek olusmus olur.

Bowlby (1982) en 6nemli baglanma kuramcilarindan biridir. Baglanma kavramina
evrimsel bakis acisiyla yaklasarak uzun yillar boyunca goril ve sempanze gibi hayvan
tirlerini incelemistir. Hayatta kalabilmek i¢in baglanma yasayan diger canlilar gibi,
insanlarin da biyolojik ve fizyolojik donanima sahip olduklarini 6ne stirmiistiir. Sahip

olunan en ilkel kabiliyetlerden bazilar giiliimsemek, aglamak, dokunmak ve emmek
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gibi refleks davraniglardir. Baglanma kuraminin temellerini olusturan Bowbly,
baglanmay1 siire¢ olarak degerlendirerek evrelere ayirmustir. Ilk evre dogumdan
sonraki 8-12 haftalik siireci igine almaktadir. Anne, baba ya da yabanci ayirt edemeyen
bebekler aglama ve giiliimseme gibi tepkileri herkese kars1 gosterir. ikinci evre 2-3
aydan yedinci aya kadar siirebilir. Bebek bakim vereni (annesini) diger insanlardan
ayirt etmeye baglayarak bilingli olarak baglanma tepkilerini anneye yonlendirir.
Ucgiincii evre ise 7 ile 24. aya kadar olan siireyi kapsar. Bu asamada bebekler artik
bakim veren kisi ile iletisim ve yakinlik kurma beklentisindedir. Baglanma nesnesinin
varliginda mutluluk ve huzur, yoklugunda ise gerginlik, mutsuzluk ve rahatsizlik

duygular1 yasamaktadir. (Kesebir, Kavzoglu ve Ustiindag, 2011).

Bebegin birincil baglanma nesnesinden ayr1 kaldiginda gosterdigi tepkiler pek ¢ok
arastirmact tarafindan incelenmistir. Bu konuda yapilan en Onemli ¢alisma
Ainsworth’un gelistirdigi “Yabanci Durum Testi”dir. Bowlby’nin gelistirdigi
baglanma kuraminin istatistiksel olarak oOlgiilebilir hale gelmesini ve bilimsel
gecerlilik kazanmasini saglamistir. Gozleme dayali olan bu degerlendirme, gocugu,
annesiyle birlikte oldugu, annesinden ayrildigi, annesiyle yeniden birlestigi ya da bir
yabanciyla tek kaldigi bir dizi farkli durumda birakarak ne tiir davranislarda
bulundugunu kaydetmeyi igerir (Ainsworth ve Bell, 1970). Ainsworth, baglanma
stillerini “giivenli” (secure), “kaygili” (anxious) ve “kaginan” (avoidant) baglanma

olarak siniflamistir.

Giivenli baglanma gosteren cocuklar ¢evreyi kesfederken anneyi giivenli bir iis olarak
kullanir. Ayrilik yasandiginda tepki vermesine ragmen anne dondiigiinde kolayca
yatisirlar. Annenin her zaman yaninda olacagindan emindir. Kaygili/ikircikli baglanma
orlintlisii olan cocuklar annesi yanindayken bile ¢evreyi kesfetmede isteksiz ve
cekingendir. Anneden ayrildiginda ayrilik anksiyetesi yiikselir ve yabancilarla
iletisime kapalidir. Ayriliga direng gosterirler ve kolay yatigsmazlar, anne dondiiglinde
tepki olarak temasa ge¢cmez ya da tam tersi anneye yapigsma gosterebilirler. Kaginan
baglanma yasayan c¢ocuklar annenin ayriligindan neredeyse etkilenmez ve birlesme
sirasinda da temas kurmaktan kacinir. Baglanma figiirii tarafindan siirekli reddedilen

ve geri ¢evrilen bu ¢ocuklar ayriliga tepkisizdirler.

Ozet olarak; ayrilma anksiyetesi, baglanma ve farkli baglanma stillerinden etkilenen
bir olgudur ve giivenli baglanma da dahil olmak {izere higbir baglanma tarzi, ayrilmaya

iligkin kaygisizlik durumu icermez. Ancak aralarindaki fark su sekilde agiklanabilir:
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Gilivenli baglanan cocuklarin yasadiklari ayrilma anksiyetesi diisik diizeyde ve
mantikli olmas1 bakimindan normal bir anksiyetedir (Ainsworth, 1979; Ainsworth ve
Bell, 1970; Ainsworth ve dig., 2015). Buna karsin yukarida atifta bulunulan
arastirmalardan hareketle giivensiz baglanan gocuklarin yasadiklar1 anksiyetenin hem
daha yiliksek hem de patolojik olmasalar dahi ileride patolojik bir bozukluga

dontismeye aday olduklar1 soylenebilir.

Goriildiigi gibi baglanmada bireysel farklarin oldugu ve her ¢ocugun yukaridaki
baglanma Oriintiilerinden birine uygun davranislarda bulunacagi sdylenebilir. Bu
bireysel farklarin olugmasinda ise belirleyici iki faktor rol oynamaktadir: Anne
duyarlilig1 ve ¢ocugun mizaci. Ornegin Main ve Solomon’ a (1990) gore cocugun
ihtiyaglarina verilen tepkilerin tutarli ve dakik olmasi giivenli baglanma; ihtiyaclara
iliskin genel tepkisizlik ve ¢cocuga kars1 mesafeli tutum kac¢inan baglanma; ihtiyaglarin
kimi zaman karsilanip kimi zaman karsilanmamasi ya da ¢ocugun 6zerkligine zarar

verecek miidahaleci bir yaklagim ise kaygili baglanmayla iligkilidir.

Cocugun mizacinin etkisi ise su sekilde kendini gosterebilir: Vaughn, Bost, ve
IJzendorn’a (2008) gore duyarsiz, biri ¢ekingen olmak {izere iki farkli g¢ocuktan,
¢ekingen olan ¢ocuk kaygili baglanma gelistirirken digeri anneye tamamen kayitsiz
olmakla karakterize edilen kacinan baglanma davranislar sergileyebilir (Akt: Siimer,

Sayil ve Beriiment, 2016). Bu da biiyiik 6l¢lide mizacin yarattig1 sonugtur.

Yapilan calismalarda giivensiz baglanma gelistiren ¢ocuklarda giivenli baglanma
gelistiren ¢ocuklardan daha yiiksek oranda anksiyete bozuklugu gorildiigi
saptanmistir (Manassis ve dig., 1994). Ileriye yonelik yapilan bir calismada 99 anne
cocuk ikilisi, cocugun birinci ayindan itibaren izleme alinarak baglanma stili, annenin
duyarliligi ve annedeki ayrilma anksiyetesi bakimindan degerlendirmeye alinmistir.
Cocuklar 6 yasma geldiginde giivensiz baglanma gelistirenlerin giivenli baglanma
gelistirenlere gore anlamli oranda daha fazla AKB belirtisi gosterdigi saptanmustir.
Regresyon analizlerine gore baglanma stili ve annenin duyarliliginin ¢ocuklarda
ayrilma anksiyetesi gelisiminde etkili oldugu bulunmus, annedeki ayrilma anksiyetesi

etkili bulunmamustir.

Bebek ile anne arasinda gelisen baglanma, annenin kendi bebekliginde annesiyle
gelistirdigi baglanma 6zelliklerinden de etkilenebilmektedir. Anne, kendi annesiyle

giivenli bir baglanma iligkisi kurmussa, evliliginde ve kendi ¢ocugu ile olan iligkisinde
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daha tutarli, sicak ve sevgi dolu olabilecegi ve bu durumun da ¢ocugu ile glivenli bir

baglanma gelistirebilmesine zemin hazirlayabilecegi 6ne siirilmiistiir.

Freud maternal nesne kaybina bagli olarak yasanan anksiyeteye, ayrilik anksiyetesi
adim1 vermistir. Ancak Bowlby’e gore ayrilik durumunda anksiyete, ¢ocugun sevgi
nesnesinin kaybini fark edecek bilissel gelisime ulasmasindan once baslamaktadir.
Cocuk baglanma nesnesine kolayca ulasamiyorsa kendisini giivende hissedemez,

tehlike altinda hisseder ve anksiyete yasar.

Klein’a gore sevilen nesneden ayrilma tehdidi kiside dogustan var olan bir alarm
sistemini harekete gecirir. Bu sistem iki bilesenden olusur. Biri etkin yardim arama
(protesto), digeri de caresizlik—umutsuzluk bilesenidir. Birinci bilesen anksiyete ve
panik ataklardan, ikincisi depresif durumlardan sorumludur. Uyarilma esigi diisiik

oldugunda bu sistem minimal uyaranlar ile ya da uyaran olmaksizin harekete gecebilir.

Mabhler ise ayrilik anksiyetesinin nedenlerini uygun ayrisma-bireysellesme siirecinin
olmamasi, bireysellesmenin pekistirilmemesi ve nesne siirekliligindeki sorunlar olarak

aciklamaktadir.

2.2.6 Klinik ozellikler

Ayrilik anksiyetesi bozuklugunun temel 6zelligi gocugun baglanma figiirlerinden, ev
ve ailesinden ayr1 kaldiginda tekrar edici bir bigimde asir1 anksiyetesi duymasi
durumudur. AKB’de en sik goriilen semptomlarin; ayrilma ile iligkili sikinti hissi,
yaninda bir yetiskin olmadan yalniz kalmay1 reddetme ve evden ya da bakim veren
kisilerden uzakta uyumay1 reddetme oldugu bildirilmistir (Allen ve dig., 2010). AKB
olan ¢ocuklar ailelerinden ayrildiklarinda onlarin nerede olduklarini bilmek isterler ve
onlarla telefon goriismesi gibi yollarla iletisim halinde olmaya calisirlar.
Ebeveynlerinin ya da kendilerinin hastalanacaklarina, kaza gegireceklerine iliskin
stirekli anksiyete duyarlar. Siklikla kaybolma korkular vardir. Ebeveynleri olmadan
arkadaslarina ev ziyaretlerine gitmek ve geceyi orada gecirmek, kamp ya da benzeri
sosyal etkinliklere katilmak istemezler. Ebeveynlerine yapisma davranisi gosterip

stirekli onlarin etrafinda dolasirlar (Flakierska ve dig., 1988).
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Ayrilik anksiyetesi bozuklugu olan c¢ocuklar yanlarinda ebeveynleri olmadan
uyumakta zorlanirlar, yalniz yataga gitmeyi reddedebilirler. Gece uykularinda
kabuslar gorebilirler. Bu kabuslar genellikle kaybolma, kagirilma, hastalik, 6liim ya da
bir felaket nedeniyle baglandiklari kisilerden ayrilma ile ilgilidir (Jellinek ve Kearns,

1995).

Ayrilik anksiyetesi bozuklugunda halsizlik, bas agrisi, karin agrisi, bulanti, kusma gibi
fiziksel semptomlar sikga goriiliir. Bu yakinmalar ayrilik durumunda ya da bir ayrilik
beklentisi oldugunda gozlenebilir. Genellikle cocuk okula giderken veya okulda iken
baslar, eve geldiginde hizla kaybolur, hafta sonlarinda ya da tatillerde gozlenmez
(Livingston ve dig., 1988). Bir calismada bedensel yakinma tipinin anksiyete
bozuklugu tipini belirlemede yardimci olabilecegi gosterilmistir. Calismaya okul reddi
yakinmasi olan AKB, PB, sosyal fobi, asir1 anksiyete duyma bozuklugu ve ¢ekinme
bozuklugu tanilari alan ¢ocuk ve ergenler alinmistir. Bu c¢ocuklarda otonomik
yakinmalar (bas agrisi, terleme, sersemlik) %45,4, gastrointestinal yakinmalar
(bulant1, kusma, karin agris1) %34,1 ve kardiyovaskiiler yakinmalar (carpint1) %27,3
oraninda saptanmistir. AKB tanis1 olanlarda gastrointestinal belirtilerin sik goriildiigi,

kardiyovaskiiler belirtilerin ise nadir goriildiigii bildirilmistir (Bernstein ve dig., 1997).

Ayrilik anksiyetesi bozuklugunda sik goriilen belirtilerden biri de evden ya da
baglandigi baslica kisilerden ayrilma anksiyetesi nedeniyle okula gitmek istememedir.
Giinlimiizde durumu tanimlamak i¢in daha kapsayici olan “okul reddi” terimi tercih
edilir. Okul reddi; okul hakkinda belirsiz yakinmalar, okula gitmek istememe, okulda
kalmayi reddetme seklinde baslamaktadir. Anksiyete ve panik belirtileri en ¢ok okula
baslama donemlerinde goriilmektedir. Evden ayrilmakta zorlanma ve okula gitse bile

eve geri donmek istemektedirler (Bahali ve Tahiroglu, 2010).

Arastirmalara gore okul reddi ile anksiyete bozukluklari arasinda giiglii bir iliski
oldugu bildirilmektedir ancak okul reddi birgok ruhsal bozuklugun belirtisi olabilir
(Bools ve dig., 1990). Anksiyete bozukluklar1 disinda duygu durum bozukluklari,
yikict davranis bozukluklari, 6grenme giicliigii ve uyum bozukluklarinda da okul reddi
goriilebilmektedir (Fremont, 2003). Okul reddi olan ¢ocuk ve ergenlerde en sik
goriilen anksiyete bozuklugu AKB’dir. AKB’nin en sik gozlenen belirtisi de okul
reddidir. Okul reddi olan ¢ocuk ve ergenlerin %80’inde AKB bulunur, AKB olan
cocuk ve ergenlerin de %75’inde okul reddi gériiliir (Masi ve dig., 2001). Ulkemizde
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gerceklestirilen bir arastirmada okul reddi yasamakta olan ¢ocuk ve ergenlerin

%74.5’ine AKB tanist konmustur (Bahali ve dig., 2009).

Okul degisikligi, okulda yasanan bir gerginlik, tasinma veya gog, ebeveyn ayrilig1 veya
bosanmasi, aile i¢i siddet, ebeveynlerden birinin ya da ¢ocugun hastanede yatmasi,
yakin birinin hastalig1 veya 6liimii gibi etmenler ¢ocuk ve ergenlerde AKB olugumunu

kolaylagtirabilir veya klinik siddetini arttirabilir (Jellinek ve Kearns, 1995).

2.2.7 Es tanilar

Cocuk ve ergenlerde anksiyete bozukluklarinin birbirleriyle yakin iliski i¢inde oldugu
gozlemlenebilir. Genel olarak bir anksiyete bozuklugunun en sik birlikteligi diger bir
anksiyete bozuklugu ile olmaktadir (Silverman ve dig., 2004). Yapilan ¢alismalarda
AKB tanisi alan ¢ocuk ve ergenlerin yaklasik yarisinin bagka bir anksiyete bozuklugu
ya da oOzgiil fobi tanis1 aldigi, yaklasik {igte birinin ise depresyon tanisi aldig
bildirilmistir (Last ve dig., 1987a; Last ve dig. 1987b). Diger anksiyete bozuklugu ile
birlikte olma orani en diisiik olan anksiyete bozuklugunun AKB oldugu bir ¢aligmada

One siiriilmiistiir (Last, Straus ve Francis, 1987).

Ote yandan bagka bir galismada AKB, yaygin anksiyete bozuklugu ve sosyal anksiyete
bozuklugu olan ¢ocuklar karsilagtirilmis ve es tan1 oran1 en yiiksek olan bozuklugun
AKB oldugu bildirilmistir (Verduin ve Kendall, 2003). Bu ¢alismada AKB i¢in
bildirilen es tan1 oranlari sirasiyla soyledir: Yaygin anksiyete bozuklugu (%74), 6zgiil
fobi (%58), dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu (%22), sosyal fobi (%20), karsit
olma—kars1 gelme bozuklugu (%12), eniirezis (%8), uyku terorii (%8), obsesif-
kompulsif bozukluk (%4), distimik bozukluk (%2) ve PB (%2). Ulkemizde yapilan bir
calismada AKB tanis1 alan ¢ocuklarin % 27.7’sinde eslik eden bir psikiyatrik hastalik
bulundugu, bunlarin arasinda en yiiksek oranda diger anksiyete bozukluklarinin

(%11.4) goriildiigii bildirilmistir (Cengel Kiiltiir, Tiryaki ve Unal, 2003).

2.2.8 Tedavi

Aile ve ¢ocugun AKB hakkinda bilgilendirilmesi, AKB’yi siirdiiren ve pekistiren

davraniglarin farkina varilip azaltilmasina ve ortadan kaldirilmasina yardimer olur.

Biligsel davranmisc1 yaklasimlar olarak kademeli maruz birakma (sistematik
duyarsizlastirma), olumlu pekistirme, model olusturma ve sorun ¢ézme becerisini

gelistirme gibi yontemler siklikla uygulanmakta ve kisa siirede sonu¢ vermektedir
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(Compton ve dig., 2004). Cocugun bu anksiyete dolu diisiinceleri tanimasi1 ve daha
gercekei ve akiler disiinceler gelistirebilmesi biligsel yaklagimlarla hedeflenir.
Sistematik duyarsizlastirma, c¢ocugun anksiyeteyi ortaya c¢ikaran ortamda, az
anksiyeteli durumdan daha ¢ok anksiyeteli duruma dogru kademeli olarak maruz
birakilmasi esasina dayanir. Cocuk anksiyeteye neden olan duruma maruz kaldikg¢a
korkulan sonuglarin ger¢eklesmedigini deneyimler ve anksiyeteleri azalarak kaybolur
(Velting, Setzer ve Albano, 2004).

Ornegin; okul reddi olan AKB olgularinda baslangicta anne baba, okula giderken ve
okulda bulundugu siire boyunca ¢ocuga eslik ederken, daha sonraki giinlerde ebeveyn
okulda bulunma siiresini azaltarak yavas yavas geriye ¢ekilmeli ve ¢ocuk ebeveynden
bagimsiz olarak okulda bulunmaya basladiginda bu basaris1 haftalik olarak

odiillendirilmelidir (Thyer ve Sowers, 1988).

Aile tedavisinde ebeveynlerin ¢ocuga karsi tutumlarinda tutarlilik olmasi istenmeli,
ozellikle anne ve ¢ocuk arasindaki bagimlilik {izerinde ¢alisilmali, annenin ¢ocugu
hakkindaki anksiyeteleri yatistirilmali, ¢ocugun otonomi kazanmasi saglanmalidir.
Ebeveynlerin ¢ocugu anladigi, destekledigi, pozitif ve sicak bir iletisimin kurulmasi
cocukta giiven duygusunu gelistirerek ebeveynlerden daha kolay ayrilabilmesini

saglar (Pincus ve dig., 2005).

Ayrilik anksiyetesi bozuklugunda anksiyete belirtileri siddetli ise ve islevsellikte
azalmaya neden oluyorsa ¢ok yonlii yaklasimlar igerisinde ilag tedavisi de
onerilmektedir. Ila¢ tedavisinde ilk secenek olarak secici serotonin geri alim
inhibitorleri onerilmektedir (American Academy of Child and Adolescent Psychiatry,

2007).

2.3 Depresyon

2.3.1 Depresyon kavraminin tanimi

Depresyon, gilinlimiiz toplumlarin bir¢cogunda sik goriilen ruh sagligi rahatsizliklarin
basinda gelmektedir. Depresyon; diisiince ve psikomotor siireglerinin gerilemesine,
degersiz hissetme sanrisina, sugluluk veya kendi kendini siirekli elestirmeye bagl
duygusal bir durumdur. Genel olarak eskiden kisinin keyif aldig1 seylerden keyif

alamamasi, ilginin kaybiyla beraber ¢okkiin ruh hali, karamsarlik duygularinin baskin
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oldugu depresif duygudurumu ile diisiince ve harekette yavaslama olur. Bireyin

islevselliginde belirgin azalma olur (APA, 2001).

Depresyon, ruh saglig1 alaninda gliniimiizde siklikla karsimiza ¢ikan bir duygudurum
bozuklugudur. Her ne kadar tek bir tanim yapilamasa da depresyonu birgok aragtirmaci
aciklamaya calismistir. Bu tanimlara bakildiginda asagidaki ifadeler goze

carpmaktadir:

Depresyon, “Genel olarak kisinin sosyal islevlerini ve gilinlik yasama dair
etkinliklerini rahatsiz edecek ve bozacak dereceye ulasmis iizilintii, melankoli veya
keder durumudur.” (World Health Organization, 2004). Diger bir tanimda, “Kederli
ya da tedirgin duygu durumu seklinde kendini gosteren bozukluktur.” (Koknel, 1992).
Baska bir tanimda ise “Depresyon duygusal, biligsel, davramigsal ve somatik
belirtilerle kendini gosteren; bunun sonucunda bireyde ¢okkiin bir ruh haline, bireyin
davranigsal etkinliklerinde bir azalmaya, zihinsel etkinliklerde baz1 degisikliklere ve
yer yer bedensel bazi yakinmalara neden olan; siddeti bireyden bireye degisebilen bir

duygudurum bozuklugudur.” (Kennedy, Parikh ve Shapiro, 1998).

Latince kokenli depresyon kelimesi Tiirkgede bitkinlik, keder, donukluk, ¢okiintiilii
olma anlamina gelir. Kelime olarak “¢okiis” anlamina gelir ve belirli bir asamadan

asagl inmeyi veya devrilisi ifade eder (Tan, 2008; Kutlu, 2011; Koéknel, 2005).

Depresyon, “Bireyde yasama arzusu ve heyecaninin olmadigi, kisinin kendisini derin
bir keder iginde hissettigi, gelecege yonelik olumsuz, karamsar ve kotlimser
diisiinceler, gecmise yonelik sucluluk, pismanlik diisiincelerinin oldugu o6liim
diisiincesi hatta o6lim girisimi ve intiharla sonuglanabilen ve g¢esitli fizyolojik

bozukluklarin yasandigi bir hastaliktir.” seklinde tanimlanabilir. (Alper, 2001).

Depresyonun tarihgesine bakildiginda, M.O. 5. yiizyillardan beri depresyonun bilissel
ozellikleri konusulmustur. 1895 yilinda Kraepelin’in mani-melankoli psikozunu
tanimlamadan evvel biitliin tip kaynaklarinda ve simiflandirmalarinda her tiirlii
depresyon karsilign kullanilan melankoli terimi ilk kez Hipokrat (M.O. 460-377)
tarafindan ortaya atilmistir (Kutlu, 2011). Hipokrat’in yasadig1 donemde depresyonun,
o zamanki adiyla melankolinin, bireyde yarattig1 mantik dis1 diisiincelerden ve bireyin
yasantisindaki duraganlagsmadan s6z edilmistir. M.S. 2. yiizyilda Efes’te yasamis bilim
insanlarindan olan Soranus, depresyonun giiniimiiz literatiirinde yer alan

semptomlarindan olan karamsar olmak, hiiziinlii ve kederli ruh hali, can sikintis1 gibi
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belirtilerinden s6z etmistir. Yine bir diger diisliniir Rufus, depresyonun kaynaginda
yogun diisiinme ve hiiziin halinin bulundugunu one siirmiistir (Dogan, 2000).
Giliniimiiz literatiiriine en yakin depresyon tanilamasini yapan Esquirol depresyonun
bilissel, duyussal ve davranigsal semptomlart bulundugunu savunmustur (Akt:

Cavusoglu, 2014).

Ulkemizde psikolojik bozukluklara yonelik ilk arastirmalar 1960'arda yapilmustir.
Sonraki yillarda ise yapilandirilmis Olgeklerin gegerlilik ve giivenirligi kanitlanmis
arastirmalar gerceklestirilmistir. Tiirkiye'de ruh saglig: ile ilgili ilk alan c¢aligmast,
1963 yilinda Tiirkiye Akil Hifzissihhas1t Cemiyeti'nin yaptigi 10 bin kisinin tarandigi
calismadir (Ceylan ve Oral 2001). Bu arastirmanin istatistiksel analizi yapilmamis,

sonugclar1 bilim diinyasiyla paylasilmamistir.

Depresyon teriminin ilk kullanimi ruhsal bozuklugu olmayan kisilerde de yasanan bir
kayip sonrast bas gosteren duygusal yasanti belirtisi olarak {iziintiilii ve kederli ruh
halini anlatmaktadir. Bu anlamiyla depresif duygulanim ruhsal bozuklugu olmayan
kisilerde de baz1 donemlerde goriilebilen, cevresel degisikliklere ve yasam olaylarina
yonelik normal ve dogal bir duygusal tepkidir. Terimin ikinci kullanimi bir ruhsal
belirti olarak depresyondur. Ruhsal belirti olarak kullanilan depresyon terimi giinliik
yasamda karamsarlik, hiiziin ve mutsuzlugun baskin oldugu anormal bir
duygudurumunu ifade i¢in kullanilmaktadir. Depresyonun {igiincii kullanimi ise 6zgiil
bir ruhsal rahatsizlig1 anlatmak i¢indir. Bu anlamda depresif belirtiler basta psikiyatrik
bozukluklar olmak tizere bircok ndrolojik ve medikal hastaliga eslik edebilmektedir

(Tirkcapar, 2004).

Depresyon, en sik goriilen ruhsal problemlerden biridir. Yasam boyu goriilme sikligi
% 10 ile % 21 arasinda degismektedir (Noble, 2005). WHO (Diinya Saglik Orgiitii)
diinya niifusunun %3,5 ‘unun, yaklagik 150-250 milyon kisinin ¢esitli diizeylerde
depresyon belirtilerine sahip oldugunu bildirmektedir. Depresyon ozellikle son 30
yildir biiyiik bir artis kaydetmis ve psikolojinin temel ugras1 haline gelmistir (Batlas
ve Batlas, 2004, s.129).

Depresyon, zihinsel hastaliklar arasinda en genel tanilanan hastaliktir, erkeklerde
prevalansi 12.7%, kadinlarda da 21.3%’dir. Epidemiyolojik veriler herhangi bir yilda
kadinlarin % 13'i, erkeklerin % 8'inin depresyonda oldugunu gostermektedir (Tiirk

Psikiyatri Dernegi [TPD], 2014). “Tiirkiye Ruh Sagligi Profili Arastirmasinda”
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depresif nobet yayginligi tiim niifusta % 4.0 olarak saptanmistir. Yayginlik oran
dagilimi kadinlarda % 5.4, erkeklerde % 2.3, olarak bulunmustur (Kaya ve Kaya,
2007). Kadinlar erkeklere oranla iki kat daha fazla depresyon yasamaktadir. Kadinlar
daha ¢ok 35- 45, erkekler ise 55-70 yaslarinda depresyon gecirmektedir. Depresyon
gecirme riskini arttiran faktorler arasinda, kadin olmak, yalniz yasamak, yoksul olmak

ve ailede depresyon geciren bir kisinin olmasi olabilir (Mete, 2008).

Depresyonun nedenlerini anlamaya c¢alisirken farkli diisiince ve teoriler ileri
stiriilmekle birlikte son yillarda yapilan arastirmalar genellikle tek neden degil birgok
nedenin depresyon tlizerinde etkili oldugu sonucuna isaret etmektedir (Kara, 2016). Bu
goriislere bakildiginda, genel olarak depresyonun; genetik, psikolojik ve sosyal

nedenleri bulunmaktadir.

Depresyonun genetik temeline bakildiginda; beyin ile ilgili patolojik caligmalar ve
diger organlarin depresyon sirasindaki islevlerine kadar yiizlerce c¢alisma
yapilmaktadir. Bu ¢alismalarda Onemli pozitif bulgulara ulasiimakla birlikte
depresyona iliskin bilgiler hala sinirli kalmaktadir (Beck, 2008). Genetik arastirmalar
ozellikle aile ¢aligmalarina dayanmaktadir. Buna gore birinci dereceden yakinlarinda
depresyon olan kisilerin depresyona yakalanma ihtimali iki ti¢ kat daha fazladir (Klein
ve dig., 2001). Norobiyolojik sistemlerle ilgili ¢alismalar ise ndrotransmitterler ve
reseptOrlerdeki isleyisleri incelemektedir. Buna gore depresyonda noéroepinefrin ve
seratonin seviyeleri ile bu norotransmitterlerin reseptorlerinde c¢esitli isleyis

bozukluklar goriillmektedir (Nolen-Hoeksema, 2009).

Psikolojik nedenlerine bakildiginda alanyazinda herhangi bir bagimlilig1 ya da kisilik
bozuklugu bulunan bireylerin depresyona yakalanma risklerinin yiiksek oldugu

goriilmektedir (Yemez ve Alptekin, 1998).

Depresyonla iligkilendirilen temel sosyal nedenler ise maddi sorunlar, is kaybi, ailede
ve i3 yasamindaki ¢atismalar, iflas, emeklilik, bir yakinin kaybi, beden sagliginin
bozulmasi, evlilik yasam olaylaridir (Akt: Kara, 2016). Son yillarda yakin sosyal
iligskilerin azalmas1 depresyona yol agan nedenler arasinda goriilmektedir (Comer,
2013). Bunun yan sira diisiik sosyal statii, yiiksek depresyon oranlariyla iligkilidir
(Nolen-Hoeksema, 2009). Bu sebeple depresyonu daha kapsamli anlamak igin hem
biyolojik hem sosyal hem de psikolojik nedenleri birlikte degerlendirmek daha uygun

olacaktir.
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Depresyonun en temel Dbelirtisi duygusal anlamdaki anhedoni; zevk veren
aktivitelerden uzaklagma ve bunlardan eskisi kadar zevk almiyor olma ve genel bir
mutsuzluk duygusudur. Buna gore kisinin duygulari, diistinceleri, davranislari ve

bedensel fonksiyonlar1 ayni anda olumsuz yonde etkilenir (Nolen-Hoeksema, 2009).

Depresyon, yalnizlik, {iziintii ve tmitsizlik duygular ile karakterize edilir. Buna
siklikla kendini su¢lama ve degersizlik diistinceleri eslik eder. Kisi daha o6nce keyifle
yaptig1 islere karsi ilgi kaybi1 yasarken; giinliik yapilan hareketler yavaslamis, azalmig
ve birey suskunlagsmistir. Unutkanlik, anlam-kavrama-algilama-konsantrasyon ve
karar verme gii¢liigii vardir. Bu durumun tam tersi olarak bireyde siirekli kipirdanma,
yerinde duramama, bir asagi bir yukari yiirime goriilmektedir. Bireyde uykuya
dalmada giicliik, sik sik uyanma ya da tam aksine ¢ok fazla uyuma istegi goriilebilir.
Istahta artma ve azalma goriilebilir. Aynm1 zamanda libidoda azalma gozlemlenebilir

(APA, 2001).

2.3.2 Depresyonun klinik goriintiisii ve tam kriterleri

Amerikan Psikiyatri Birligi’nin temel siniflandirma sistemi olan DSM-IV’ e (Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitab1) gére depresyon su alt gruplar igerisinde

degerlendirilmistir:

e Major depresif bozukluk
e Distimik bozukluk ve

e Bagka tiirlii simiflandirilamayan depresif bozukluk

DSM- IV’ te depresyon ‘Duygudurum Bozukluklar1’ basligi altinda yer alirken, DSM-
V’te ‘Depresyon Bozukluklari® olarak karsimiza ¢ikmaktadir. DSM-V tani kriterlerine
bakildiginda DSM-IV ile arasinda bir farklilik goriinmemektedir. Fakat DSM-V
depresyonun bazi alt gruplarini farkli adlandirilmistir. DSM-IV’teki ‘Baska Tiirlii
Adlandirilamayan Depresif Bozukluklar’ adi altinda gecen rahatsizliklar DSM-V‘te
ayr1 ayr1 incelenmistir (APA, 2013):

e Yikict Duygudurumu Diizenleyememe Bozuklugu
e Yegin (Major) Depresyon Bozuklugu

e Siiregiden Depresyon Bozuklugu (Distimik)

e Aybasi Oncesi Disfori Bozuklugu

e Maddenin/ilacin Yol Actig1 Depresyon Bozuklugu
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e Baska Bir Saglik Durumuna Bagli Depresyon Bozuklugu
e Tanimlanmis Diger Bir Depresyon Bozuklugu
e Tanimlanmamis Depresyon Bozuklugu

2.3.2.1 DSM-V’ e gore depresyon tam Kriterleri

Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Saymmsal El Kitabi'nin besinci versiyonunda

depresyonun tani kriterleri agagidaki gibidir (APA, 2013):

A. En az birinin (1) depresif duygu durum ve (2) ilgi ve haz duygusunun kaybolmasi
kosuluyla, iki hafta boyunca ayni kalan ve daha 6nceki islevsellik diizeyinde diigmenin

goriildiigli bes (veya daha fazla) asagida siralanan belirtinin bulunmasiyla belirlidir.

Not: Acik¢a baska bir tibbi kosulla agiklanabilecek belirtileri degerlendirmeye

almaymiz.

1. Oznel olarak ifade edildigi kadartyla hemen her giin, giiniin biiyiik béliimiinde

depresif duygu durum (Not: Cocuk ve ergenlerde iritabl duygu durum olabilir.)

2. Giiniin biiyiik kisminda hemen her giin ve hemen biitiin etkinliklerde diigmiis 1lgi ve

haz alma (kisisel veya gozlemsel olarak bildirilir)

3. Diyet yapilmadig1 halde 6nemli 6l¢iide kilo kaybi ya da kilo artis1 veya istahsizlik
4. Insomnia veya hipersomnia

5. Hemen her giin psikomotor ajitasyon veya retardasyon

6. Hemen her giin enerji kaybi veya tilkenmislik

7. Degersizlik hisleri veya agir1 veya uygunsuz sululuk hisleri

8. Hemen her giin diislinme veya soyutlama konusunda azalmis yeterlilik veya

kararsizlik
9. Tekrarlayan 6liim diisiinceleri (suicide)

B. Belirtiler sosyal, mesleki ve diger islevsellik alanlarinda 6nemli bozulma ve strese

yol agmaktadir.

C. Epizod madde kullaniminin fizyolojik etkileriyle veya diger bir tibbi durumlarla

acgiklanamaz.
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D. Major depresif epizod, sizoaffektif bozukluk, sizofren, sizofreniform bozukluk,
deliizyonel bozukluk veya sizofrenik spektrumda veya Psikotik bozukluk

spektrumundaki diger bir bozuklukla agiklanamaz.

E. Manik veya hipomanik epizod hikayesi yoktur.

2.3.3 Cocukluk doneminde depresyon

Cocukluk depresyonu, bebeklik doneminden itibaren ¢ocuklarda goriilen, her
donemde farkli davraniglarla kendini gosteren bir bozukluktur. Depresyon ¢ocuklar ve

genclerde giderek daha sik gozlenmektedir (Batlas ve Batlas, 2004, s:129).

Cocuklarin yagsamlarinda stresli bir durum meydana geldiginde, giinliik hayatlarindaki
fonksiyonlarda bir bolinme meydana gelebilir. Bosanma, aile fertlerinden birinin
6limii ya da bir kardesin dogumu depresyona semptomlarinin ortaya ¢ikmasina sebep
olabilir (Batlas ve Batlas, 2004, s:129.). Stres etkenleri ortadan kaldirilsa ya da
stabilize edilse bile bastirilmis depresif duygular alt1 ay i¢inde, depresyon olmasa da
‘Adaptasyon Bozuklugu’ olarak ortaya cikabilir. Fakat bu semptomlar alti aymn
izerinde bir siireye yayiliyorsa teshis, depresyon olarak degistirilebilir. (Miller, 2002,
s:24). Cocuklardaki belirtiler c¢esitlilik gosterdiginden depresyonu ortmekte, bu
nedenle depresyonun bariz goriiniimiine engel olabilmektedir (Senol, Karacan, Sener,

1999, s. 335).

Depresyon, toplumda yaygin olarak goriilen ve beraberinde son derecede ciddi
sonuclar dogurabilen bir ruhsal bozukluktur. Cocuklarda depresyon olgusu gercek
anlamda 1970’lerden itibaren arastirilmaya baslanmistir (Uz-Bas, 2003). 19.yy. a
kadar c¢ocuklarda depresyon olamayacagini savunan psikanalistler ¢ocuklarin
kigiliklerinin heniiz olgunlasmamis oldugunu bu yiizden yetiskin depresyonunda
goriilen umutsuzluk, act ¢ekmek gibi duygulari ¢ocuklarin yasayamayacaklarini
diistinmekteydiler. Cocuklardaki depresyonun arastirilmasint ve varligiin kabuliinii
geciktiren diger bir goriis ¢ocuklarda depresyonun maskelendigi gorisiidiir. Okul
performansinda diisiis, okula gitmek istememe ve kagis, saldirganlik, 6fke problemleri
gibi davranislar depresyonu maskeleyerek cocuklarda depresyonun olamayacagi
kanist yaratmaktadir (Uz-bas, 2003). 1970’lerde “Avrupa Pedopsikiyatristler
Birligi”nin 4. kongresinde bu fikirler degisiklige ugramistir. Bu kongrenin ana konusu
cocukluk ¢agindaki depresyonun, ¢cocuk ve ergen mental hastaliklarinin belirgin bir

kismini kapladigi kabul edilmistir. 1980’lerde depresyonun sadece yetigkinlere 6zgii
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olmadiginin anlagilmasi ve ¢ocuklarin da bu hastaligin olumsuz sonuglarina maruz
kaldig1 gerceginin kabul edilmesi, yeni arastirmalarin baglangici olmustur. Depresyon
alaninda ortaya c¢ikan farkli kuramsal yaklasimlar biiyiik ilerlemede etkili olmustur
(Tiiztin, 1993). Bilissel, davranis¢i, genetik, biyokimyasal ve diger modeller
cocuklardaki depresyon arastirmalarini artirmistir (Uz- Bas, 2003).

Depresyon; ¢ocuk ve ergenlerde, orta ve ileri yaslarda siklikla; 6 yasindan kiigiik
cocuklarda ise daha az goriilmektedir (Sharp ve Lipsky, 2002). Depresyon nokta
yaygmligr ¢ocuklarda %2, ergen ve yetiskinlerde %5 ile %8 arasindadir (Rohde ve
dig., 2012). Amerika Birlesik Devletlerindeki epidemiyolojik ¢alismalarda depresyon
siklig1 6 yasindan kiigiik ¢ocuklarda %0.9 okul ¢caginda %1.9 ve ergenlerde %4 olarak
bildirilmektedir (Uz-Bas, 2003).

Ulkemizde Oy (1991) tarafindan yapilan bir ¢alismada 9-13 yas cocuklarinda
Cocuklar igin Depresyon Olgegi (CDO) kullanilarak % 30 oraninda orta, % 6 oraninda
agir depresif belirti gozlenmistir. Ayrica 6-12 yas ¢ocuklarinda depresif belirtilerin
goriilmesi agisindan cinsiyete gore fark olmadig: belirtilmektedir. Ancak ergenlige
gecisle birlikte depresif belirtilerdeki artisin  kizlarda daha belirgin oldugu
bilinmektedir.

Cocuklarda depresif belirtilerin sikligini inceleyen c¢alismalarin sayisi, ergenlerdeki
calismalar dan daha azdir. Yurt dis1 ¢alismalar da cocuklarda depresif belirtilerin %

10-%13 oraninda goriildiigii bulunmustur (Rutter ve Hersov, 1977)

Ergenlik 6ncesi donemde nokta prevalans %1-2 iken; ergenlikte %3-8 ve ergenlik
sonunda hayat boyu prevalans %20 olarak bildirilmektedir. Giintimiizde depresyon
daha kiiciik yaslarda baglayan bir rahatsizlik olup yayginlik oran1 hizla artmaya devam
etmektedir. Yasam boyunca depresyon yasayacak olan kisilerin ilk depresif
belirtilerini 20 yasindan 6nce deneyimlemis olacaklarina dair galismalar mevcuttur
(Birmaher, Arbelaez ve Brent, 2002)

Depresyon her yastaki cocukta goriilebilir. Okula baslama, kardes dogumu, okul
degisimleri, tasinma, kendisi ve ailesinde hastalik, bosanma, 6liim, ayrilma gibi 6nemli
streslerin yasandigi donemler depresyon riskini arttirir. Arastirmalar yagsamdaki stresli
olaylarin depresyonun ilk ortaya c¢ikisinda etkili oldugunu daha sonra goriilen

ataklarda ise iliskisinin bulunmadigini ortaya koymustur. Yasanan ilk ataga eslik eden
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stres durumu beyinde kalict degisiklikler olusturmakta ve zamanla stresli durum

ortadan kalksa bile hastalik tekrar ortaya ¢ikabilmektedir.

Okul ¢ag1 cocugundaki depresyonun nedenleri olarak bebeklik ve oyun cagi
cocuklugunda yasanan dinamik etkenler ve stres etkenleri etkinligini siirdiirtirken artik
genetik, biyokimyasal etkenler de belirlenmeye baglamistir. (Senol, Karacan ve Sener,
1999, s:338-339). Geg cocukluktaki depresyon ise genellikle 6z giiven disiikligii
gortliir. Cocukta hayal kiriklig, irritabilite, apati ve konsantrasyon giicliiglinden s6z

edilebilir. Kendini tehlikeye sokacak davranis ve 6z kiyim diisiinceleri de olabilir.

Puberte ile depresyonun yayginligi erkeklere oranla kizlarda artig gosterir (Weller ve

dig., 1996).

Son yillarda yapilan ¢ok 6nemli biyolojik ¢aligmalara ragmen depresyonun genellikle
tek bir sebebi olmadigi saptanmistir. Depresyonun genetik yatkinlikla iliskisinin
oldugundan tiim arastirmacilar hem fikirdir. Bu genetik yatkinlikta merkezi sinir
sisteminin serotonerjik ve noradrenerjik sistem ve yolaklarinda sorun oldugu
bilinmektedir. Genel olarak sdylenecek olursa genetik olarak depresyona yatkin olan
kisilerde depresyon daha cok goriilmektedir. Aile i¢i ¢alismalarda agir depresyonu
olan kisilerin birinci derece yakinlarinda depresyon normal topluma oranla 2-3 kat
fazla goriilmektedir. Tek yumurta ikizlerinde birinin depresyon gecirmesi halinde
digerinin hastalanma oran1 % 50 dir. Bu ¢alismalar da depresyona genetik yatkinligin

oldugunu gostermektedir.

Yasanan olumsuz olaylar, ayriliklar ve kayiplar, psikolojik travmalar depresyonun
ortaya ¢ikmasini tetiklerler. Fakat higbir tetikleyici unsur olmadan da depresyon ortaya

cikabilir (Oztiirk, 2013).

Ek olarak, psikiyatrik arastirmalar duygulanim bozukluklarimin ortaya c¢ikisinda
psikososyal faktorlerin etkisi lizerinde yogunlagmakta ve gen-cevre etkilesimli
modeller tizerinde de durulmaktadir (Souery, Blair, Mendlewicz 2000, s:701-711).
Depresyon ve cevre iliskisinde dgrenilmis ¢aresizlik dnemli bir etkendir. Ogrenilmis
caresizlik, bireylerin kontrol edemedigi bir ¢evreye ya da olaya maruz kaldiginda,
bulundugu durumu degistiremeyecegine dair bir inancinin olmasi ve pasiflesmesi
olarak tanimlanmaktadir. Depresyona yonelim, diger eslik eden problemler ve
hastaliklarin varlhigiyla artar ¢ocuk ve genclerdeki depresif problemlerin dikkatli

incelenmesinin 6nemini goz ardi edilemez. Eshastalanma (commorbidity) modelleri
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ise depresyonu anlamak ve olusabilecek diger problemleri, hastaliklar1 tahmin etmeyi
kolaylastirabilir (Compas, 2003, 5.197). Okul 6ncesi donemden beliren depresyon fark
edilip tedavi edilmediginde genellikle kroniklesir ve c¢ocugun kisiligi depresif
ozelliklerle bicimlenerek kisinin tiim hayatin etkileyebilir (Ogel, Sagduyu, Boratav
ve Ozmen, 2001, s:26).

Cocuklarda goriilen depresyon ile alakali aragtirmalarda, cocugun hayatiyla dogrudan
iliskili olumsuz tutumlar, ¢arpitilmis duygu, diisiince ve algilarin depresyonun
sebepleri arasinda yer aldig1 sonucuna varilmistir. Cocugun basindan gecen olumsuz
hayat tecriibeleri algilarini diizenleyen olumsuz bazi Oriintii ve inanglarin ortaya
¢ikmasina sebep olmaktadir. Negatif diislincelere neden olan bu Oriintli ve inanglar,
donem igerisinde ¢cocugun hal ve hareketlerini ve duygu durumunu da énemli 6l¢iide
etkilemektedir (Yarapsanli, 2015). Bu sebeple ¢ocugun yasadigi zorluklarla bas
edebilmekte kendisini yetersiz hissetmesi, gelecege yonelik umutsuzluk ve caresizlik
duygularina kapilmasina sebep olmakta ve depresyona girme riskini de arttirmaktadir
(Yerlikaya, 2006). Cocukluk yillarinda temel bakict ile saghkli iligkilerin
kurulamamas1 ve giiven duygusunun eksik yasanmasi durumunda, ¢gocugun bir¢ok
alanda kendisini basarisiz hissettigi ve yasantilarin1 olumsuz hayat tecriibesi olarak
algiladigi goriilmektedir. Bu sebeple cocugun hayatinda dncelik tasiyan anne-baba ile
kurdugu iliskinin sagliksiz  olmasi, ¢ocugu depresyona yatkin duruma
getirebilmektedir (Aysev, 1992). Ebeveyn ile glivene dayal bir iliski gelistiremeyen
cocugun hem olumsuz kisilik 6zellikleri gelistirdigi hem de kendi benligine ve
cevresinde olup bitenlere yonelik algilarinda bozulmalar ortaya ¢iktig1r gozlenmistir

(Yarapsanli, 2011).

Cocukluk cag1 depresyonu, ¢cocugun yasi ve gelisim diizeyiyle orantili olarak belirti
gostermektedir. 6 yasa kadar dili etkili bir bigimde kullanamayan ¢ocuklar bu donemde
yiiz ifadesi, ¢evreyle uyumu, beden durusu, istahta azalma gibi belirtilerle kendini

gosterir.

Cocuk dil gelisimi ile duygularini1 daha iyi ifade etmeye baslar. Zamanin ¢ogunu
okulda gec¢irmeye baslayan ¢ocugun islevselligi hakkinda bilgi alabilmek i¢in okul iyi
bir kaynak olmaya baslar. Davraniglar1 6gretmeni tarafindan gozlemlenerek yasitlari
ile kiyaslanabilir. Bu donemde depresif belirtiler gdsteren ¢ocuklar Ogretmenleri

tarafindan fark edilebilirler.

43



Genel ve klinik popiilasyonlarda yapilan her arastirma, depresif belirtiler ve
hastaliklarin ¢ocukluk ve ergenlik donemi boyunca yayginliginin gittikce arttigini
gostermistir. Ayrica depresif problemler cocuk ve ergenlerin yasamlarinda akademik
basar1 kesintileri, akran iliskileri, aile islevleri ve kendilik algis1 igeren anlamli
bozukluklarla birlesir ve akil sagligi servislerine bagvurmak icin 6nceden farkina

varilan giicliiklerdir (Compas, 2003 s.197).

Klinik bir bozukluk olarak ele alinan depresyon, 6zellikle ¢ocukluk caginda yasanan
yoksunluk siireci sonunda kendini gosteren tepkisel bir affektif durum olarak da
tanimlanabilmektedir (Erdogan, 2002). Bu durumda bir ¢ocugun depresyon
yasadiginin anlagilabilmesi i¢in DSM V’te ve ICD 10’ da belirtilen tani olgiitleri,
Klinik alanda depresyon tanisinin koyulabilmesine yardimer olmaktadir (APA, 2013).
Depresyon yasayan ¢ocuk icinde bulundugu siirecte tanimlayamadigi bir tedirginlik
halindedir. Depresyon belirtileri gosteren ¢ocuklarin mutlaka bir ¢ocuk psikiyatrisi
tarafindan degerlendirilmesi gerekir. Bu ¢ocuklarin ailelerine bilgi verilmeli ve tani
koyabilmek i¢in ¢ocuk psikiyatrisi kliniklerine yonlendirmelidirler. Tan1 konma
stirecinde ¢ocukla yapilan klinik goriisme, aileye ve ¢ocuga uygulanan 6lgekler, aile

ve okuldan alinan bilgilerin 6nemi biiyiiktiir. (Oztiirk, 2013).

Depresyondaki ¢ocuklarin tedavisinde aile egitimi ve 6gretmenlerin bilgilendirmesi
ilk ve en 0nemli asama olmalidir. Bu asamada c¢ocukla beraber yasayanlarin nasil
hareket edeceklerinin bilgisi ¢ok énemlidir. Cocuklara yardim etmek i¢in ¢ocugun
bakimiyla ilgilenen kisilerin kendi aralarinda iyi bir iletisim kurmalar1 gerekir. Tedavi
kisminda bireysel ya da grup psikoterapileri uygulanabilir ve antidepresan ilaglar
kullanilabilir. Depresyon tedavisi olumlu sonuglar verir. Fakat unutulmamasi gereken

depresyonun tekrarlayan bir hastalik oldugudur (Oztiirk, 2013).

Bu sebeple depresyonun tan1 ve tedavisi, e zamanli olarak farkli hastaliklar varsa bile
hastanin hayat kalitesini ve islevselligini arttiracaktir (Noel ve dig., 2004). Boylelikle
depresyonun tan1 ve tedavisi bireyin, toplumun ve saglik servislerinin {izerindeki yiikii
hafifletecektir (Lecrubier, 2001). Intihar riskinin bulunmasi nedeniyle depresyonun
erken teshisi, miidahalelerin ve tedavilerin uygulanmasi ¢ok onemlidir. Cocuk ve
ergen depresyonu tedavisinde antidepresan ilaglar, kisiler arasi terapi ve bilissel

davranige1 terapi oldukca etkilidir (Tutkunkardas ve Kilingaslan, 2011).
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Cocuklara yardim etmek i¢in ¢ocugun bakimiyla ilgilenen kisilerin kendi aralarinda
Iyl bir iletisim kurmalart gerekir. (Miller, 2002, s. 16-20). Yardim ile gocuklar
depresyonu yenebilir. Ortada bulunan risk faktorlerini bilmek, hangi belirtilerden uzak
olunmas1 gerektigini bilmek, nasil aile ve medikal ugras ve nasil bir toplumsal grubun
yardim edebilecegini bilmek c¢ocuga parlak ve mutlu bir gelecek vermek icin bir

umuttur (Bee ve Boyd, 2003, s:433).

Cocuklarin yasadiklar1 depresyonun aile tarafindan fark edilmesi biiyilk 6nem
tagimaktadir. Cocugun duygudurumunda sezilen degisiklikler aile tarafindan dikkatle
izlenmelidir. Enerji kayb1, kilo kaybi, fiziksel sikayetler, kotl riiyalarla sik sekilde
uyanmak depresyon sikayetinin 6nemli belirtilerindendir. Bu semptomlar haftalar ya
da aylarca siirebilmekte ve ¢cocuklarin bir profesyonel tarafindan degerlendirilmesini

gerektirebilmektedir (Miller, 2002).

2.3.3.1 Cocuklarda goriilen depresyon belirtileri
e Diisiince Bozukluklar1

Depresyondaki c¢ocuklar genellikle diisiince bozukluklar1 yasamaktadirlar. Bu
bozukluklar depresyonun Onemli 6zelliklerindendir. Diislince bozukluklarinin
temelini olusturan olumsuz aile ortaminda biiyliyen ¢ocuklar, kendi i¢lerine yonelerek
kisisel ozellikleri ve sosyal konumlari ile mesgul olmaya baslamaktadirlar (Duru,
1995). Ornegin ¢ekingen oldugu, davramgsal inhibisyonu oldugu, anksiydz oldugu,
bulundugu ortamda popiiler olmadigi, kendine giivensiz oldugu ile ilgili siirekli
diistince ugraslar1 olan ¢ocuklarda depresyon riski arttigi goriilmektedir (Erdogan,
2002). Depresyona giren c¢ocuklarin kendilerine, c¢evrelerine ve yasama dair

algilarinda bozulmalar olmaktadir.

Beck’in ‘Bilissel Depresyon Teorisi’, Martin Seligman’in “Ogrenilmis Caresizlik
Teorisi” bu ¢esit diisiince bozukluklar1 teorilerine 1s1k tutmaktadir. Belirtilmesi
gereken sey depresif kisinin bakis agis1  gergek durumlarla baglantili
olmayabilecegidir. Buna, diisiincelerin kisisel fenomenal (olaganiistii) dogasi
denilmektedir. Boyle halleri deneyimleyen ¢ocuklar arkadaslariyla zaman gegirmeye
ve iyi vakit gecirmeye layik olmadigini tasarlamaktadir. Bir seyler elde etmek, hediye
ve 0diil almak ya da basarili olmak i¢in yeteri kadar iyi olmadigini diisiintirler. Bazi

durumlarda kendini umutsuzluga birakabilir.
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Cocuklar, bu sucluluk duygusunun etkisiyle ¢ofgu zaman goriiniislerinden,
yiirliylislerinden, konusma ve giilimsemelerinden utanirlar. Kendilerini stirekli
elestirir ve siirekli ne derece kotii olduklarin1 vurgularlar. Bir¢ok durumda fiziksel
olarak kendilerini kotii hissederler, diisiinme ve konsantrasyonu azalir, bu sorunun
etkisindeki ¢cocuklar 6dev yapamama, gayret gosterememe ve kendisi adina bir karar
verememe gibi bir durumda kalirlar. Okulda 06grendiklerini, konsantre
olamadiklarindan iyi anlayamazlar. Tiim bunlarin yaninda intihar ve 6liim diisiinceleri
tasirlar. Bazilar1 6lmek ister, bazilar1 da kendilerini nasil Oldiireceklerini diisiiniir
(Miller, 2002: 31- 37). Kisacasi diisiinsel sorunlar gocugun depresyon sirasinda aklina

gelen kendisine zarar veren ve olumsuz diisiincelerin meydana getirdigi ruh halidir.

Gergek neden-sonug iligkisinden siyrilarak olaylar1 bireyin kisisel olarak algiladig:
sekilde, sebeplerini ise g¢evresine, kadere ve kendisine atfettirmesi durumu bilissel

(kognitif) ¢arpitmalar olarak agiklanmaktadir (Yarapsanli, 2011).
e Duygu Bozukluklari

Depresif durumun en belirgin 6zelligi, ¢ocuklarin her giin duygulanim bozuklugu
yastyor olmasidir (Miller, 2002). Cocuklarda goriilen yersiz aglama krizleri depresyon
belirtilerinden bir tanesidir. Depresyondaki ¢ocuklarin fikirlerindeki garpikliklar ve
bozulmalar ¢ocugun duygularini da olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle
diisiincelerinde olusan bozulmalar, duygularda olusan bozulmalara neden olmaktadir
(Beck, 1979). Bu siirecte ¢ocuk daha 6ncesinden kendisine eglenceli gelen, yapmaktan
hoslandig: etkinliklerden de haz alamamaya baslamaktadir. Cocugun yiiz ifadesi hep
mutsuzdur ve ¢evresinde ne kadar mutlu olaylar yasaniyor olsa da ¢ocugun iiziintiilii
ruh hali degismemektedir. Bunun nedeni kendisinin eglenmeye hakki olmadiginin

diisiincesidir (Miller, 2002).

Bireyin duygularindaki ya da duygulariyla dogrudan baglantili hal ve hareketlerindeki
farkliliklar duygusal semptomlar: gosterir. Bu semptomlar degerlendirilmeye
calisilirken bireyin hastaliktan dnceki duygu durumunu, davranigini, yasi, cinsiyetini
ve bulundugu sosyal ¢evresindeki normal davramig smirlari da gbz Onilinde

bulundurulmalidir.

Duygusal sorunlar g¢ocugun depresyon durumundayken deneyimledigi negatif
duygulardir. Bu negatif duygular beraberinde negatif diisiinceleri de tasimasi agisindan

diisiinsel sorunlar1 da beraberinde getirebilmektedir.

46



e Fizyolojik Bozukluklar

Depresif ¢ocuklarda goriilen ana fizyolojik islev bozukluklari, depresyonun yalnizca
cevresel faktorlerden kaynakli olmadigi, depresyon iizerinde biyolojik etkilerin de
oldugunu gostermektedir (Miller, 2002).

Cocuklarda goriilen depresyonun fizyolojik belirtileri; kilo kaybi, kilo alamama veya
fazla kilo alma, istah azlig1 ya da fazlaligi, uykusuzluk, erken uyanma ya da asir1 uyku
istegidir. Fizyolojik olarak goriilebilen belirtilerden bir bagkas1 da asir1 yorgunluk ve
bitkinlik durumudur. Bu rahatsizlik siirecinde, cocuklarda giinliik yasama iliskin
motivasyonu saglayamama, siirekli kendisini yorgun hissetme ve viicudunda siddetli

agr1 ve sizilar hissettigi goriilmektedir (Yarapsanli, 2011).
e Davranissal Bozukluklar

Cocugun, depresif durumda kendisini siirekli rahatsiz ve huzursuz hissetmesi
nedeniyle klasik uyusukluk veya psikomotor ajitasyon, motivasyon eksikligi ve pasif
davraniglar yasadigr goriilmektedir. Tiim bu durumlar ise cocugun psikomotor
geciktirme durumu yasamasina sebep olmaktadir (Miller, 2002). Depresyon tanisi
almis c¢ocuklarda, tan1 konulmadan evvel goriilen davranis problemlerinin dikkatle
takip edilmesi de biiyilk onem tasimaktadir (Aysev ve Taner, 2007). Depresif
cocuklarda giinliik hayati yasamada sikinti yaratan davraniglar goriiliirken, ayni
zamanda somatik yakinmalarinin olmasi da dikkat ¢ekmektedir (Yarapsanli, 2011).
Cocugun evin disina ¢ikmak istememesi, hicbir seyle ilgilenmemesi, moralinin stirekli
bozuk olmasi ve mutsuzluk ifade eden tutumlar depresif c¢ocuklarda siklikla
karsilagilan bozulmus davramiglardir. Depresif ¢ocuklarda konusmama durumlari
(mutizm), aglama krizleri, donuk, kararmis ve mutsuz yiiz ifadeleri karakteristik yiiz
ifadelerini olusturmaktadir. Bu 6zelliklerin yani sira depresif ¢ocuklarn, siirekli olarak
kendilerini yorgun ve halsiz hissettigi, karin ve bas agris1 yasadig fiziksel yakinmalari
somatiklestirdikleri goriilmektedir (Erdogan, 2002). Tiim bu belirtiler depresyona

isaret eder. Depresif kisiler her zaman ayni semptomlar1 gosteremezler.

2.3.4 Depresyon kavraminin kuramsal boyutu

Depresyonu agiklayan farkli kuramsal modellerden bahsetmek miimkiindiir. Sonraki
boliimlerde bilissel, psikodinamik ve davranis¢r kuramlar detayli bir bigimde

aciklanmaktadir.
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2.3.4.1 Bilissel kuram

Ozellikle depresyon konusunda énemli ¢alismalari bulunan Beck’e gére psikolojik
sorunlarin kaynaginda bilgi isleme sirasinda olusan hatali ve carpik islemeler

bulunmaktadir.

Beck depresyonu asagidaki kavramlar ile agiklamaktadir;
1) Bilissel (kognitif) ticlii

2) Biligsel semalar

3) Bilissel hatalar

Biligsel bilim arastirmalarinda bilgi-islem siirecinin depresif semptomlardaki dnemi
vurgulanmaktadir. Negatif 6nyargi depresyonun temel bir siirecidir. Depresyondaki
kisiler olumsuz diigiincelerini ii¢ kategoriye ayirir ve buna, bilissel tiglii (cognitive
triad) ad1 verilmektedir. Biligsel iicliide depresyona sebep olan ii¢ diisiince tipi
Ozetlenmistir. Depresyondaki kisiler “kendilerini, dis diinyayr ve geleceklerini”
olumsuz algilar ve yargilar (Young, Beck ve Weinberger, 1993). Diger bir deyisle
olaylara bakis1 ve degerlendirme sekli gergek disi, mantiksiz ve saptirilmis haldedir.

Beck biligsel tigliiye depresyonda 6nemli bir rol atfeder.

Bireyin yapmis oldugu bu olumsuz degerlendirmeler sonucunda bilissel semalar
sekillenmektedir. Semalar yasamsal deneyimleri siniflandirir, degerlendirir ve tepki
vermeyi belirleyen siirectir. Semalar yasamin ileri donemlerinde bireylerin kendileri
ve yasadiklar1 diinyaya iliskin algilarin1 ve davranislarini bigimlendirmekte ve
degerlendirmekte kullanilir (Sungur, 1993). Olumsuz degerlendirmeler sonucu ¢arpik
semalar aktiflesir, hatali diisiinceler olusmaya baslar. Depresyondaki bireyler olaylari
yorumlarken kendilerince gelistirdikleri sik goriilen sistematik mantiksiz diisiinme
hatalar1 gostermektedirler. Biligsel psikolog olan Aaron Beck, depresif belirtiler
gosteren ¢ocuklarin mantiksiz diisiinme bi¢cimlerine dikkat ¢cekmektedir (Beck, 1979).
Bu mantiksiz diislinceler “keyfi cikarsama, secilmis Ozetleme, asir1 genelleme,
kisisellestirme, asir1 biiylitme ve asir1 kiiciiltme ya hep ya hi¢ tarzi diisiinme, kendi
asagl gorme, olumsuz beklentiler, kendini elestirme ve suglama, kararsizlik,
carpitilmis beden imgesi, motivasyon eksikligi ve intihar istekleri” bagliklar1 altinda

agiklanmaktadir
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Depresyon olusumunu agiklayan diger bir bilissel model ise Seligman’in “Ogrenilmis
Caresizlik” modelidir. ilk olarak hayvanlarla yapilan arastirmada laboratuvar
ortamindaki kopekler elektrik sokuna maruz birakildiginda zayiflamis kagma-kaginma
tepkileri gostermislerdir. Buna gore, elektrik sokuna maruz birakilan kopeklerin
kagmak, kendilerini korumak ya da bunu sonlandirmak ic¢in herhangi bir tepki
sirasinda atlaylp kurtulmak yerine yere uzanip soku kabullenerek ve gegmesini
bekleyerek kendini gosteren bir caresizlik hissi goriilmektedir. Depresif kisilerde de
bu caresizlik, umutsuzluk ve tepkisizlik durumu depresyonun en temel
belirtilerindendir (Seligman, 1974). Tipki hayvanlar gibi insanlar da kontrolii

kaybettiklerini hissettikleri durumlarin tekrarlamasiyla caresizligi 6grenirler.

Depresyonu tetikleyen olumsuz olaylar (bir kayip, ekonomik problemler, hastalik gibi)
pekistirecleri etkiledigi icin degil, kisiye caresiz oldugunu 6grettigi icin depresyona
sebep olur (Mathews, 1977).

Seligman’in Ogrenilmis caresizlik modelinde depresyonun sebebi g¢evresel gibi
goziikse de tam olarak cevresel degildir. Cilinkii ulasilan genelleme hatali diisiinme
orneklerindendir ve kisinin olayla yanlis baglanti kurmasina neden oldugundan
depresyonu devam ettirmektedir. Kisi olaylarla kurdugu baglanti semasin
degistirebilse depresyon yaganmama olasiligt vardir. Yani 68renilmis caresizlik
modeli sadece dis etkenlere bagli degil ayn1 zamanda i¢sel etkenlerden dolayr meydana

gelmektedir

Iste bu noktalardan yola ¢ikarak, insanlarda depresyon olusumuyla ilgili benzer
aciklamalar getirilmeye c¢alisilmistir. Eger bir kisinin c¢ocuklugundan beri tiim
girisimleri engellenmisse her seferinde hayal kiriklig1 yasamissa, her tiirlii cabasina
ragmen istedigini elde edemeyip hep caresizlik duygular1 yagamigsa yasaminin daha
sonraki doneminde de karsilasacagr herhangi bir olayda da ‘“nasil olsa bunun

istesinden gelemem” duygusuyla kendini depresyona birakabilecektir.

2.3.4.2 Psikodinamik yaklasim

Psikanalizin temellerinden biri olan duygu ve diisiincelerimizin kontrolsiiz olarak
bastirilmas1 hayatimizda onemli bir yere sahiptir. Bu yaklasima gore bastirma
davranig1 insan davraniglarinin da zemininde yer almaktadir. Depresyonun da

psikoanalitik kurama gore acgiklanmasi bu temele baglandigini sdyleyebiliriz.
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Psikodinamik yaklasima goére depresyon erken c¢ocukluk donemi yasantilarina
baghdir. Ozellikle bu cagda meydana gelen sevgi objesinin kaybi, depresyonun en
temel agiklayict sebebi olarak goriliir (Morgan ve Taylor, 2005). Sevgi objesinin
desteginden yoksun kalmanin yani1 sira, sevgi objesiyle gelistirilen patolojik iliskinin
benlik saygisim1  diizenlemekteki Onemi de depresyonun agiklayicilarindan
goriilmektedir. (Kernberg, 2009) Psikanalizin kurucusu olan Freud’a gore melankoli
kavrami, sevgi duyulan varligin kaybi ya da kaybetme korkusundan ortaya
cikmaktadir. Kaybedilen bu objeye kars1 kizginlik duymasi ve bu kizginligi, kisi kendi
sevgi objesine yoneltemeyerek kendisine yoneltmesi sonucu kendisine olan sugluluk
duygusu artmaktadir. Depresyon olgusu duyulan kizginligin sonucundaki su¢luluk

duygusuyla fazlalasmaktadir.

Freud melankoli ve yas olarak iki sekilde depresif durum tanimlamaktadir. Iki
durumda sevilen kisi ya da nesnenin kaybi sonucu baslamaktadir. Melankolik
insanlarin degersizlik gibi kendilerine yonelik depresif belirtilerin aslinda kaybedilen
nesne ya da kisiye olan duygular oldugunu belirtmistir (Murdock, 2012, s:47). Freud
(1971) depresyon belirtilerinin ortaya ¢ikma ihtimalinin erken yas deneyimlerden
kaynaklandigin1 ‘Yas ve Melankoli’ eserinde agiklamaktadir. Depresif duygu
durumuna yatkin bireyleri “ruhsal yapisinda sevgi nesnesinin yitirildigini ve yitirilen
sevgi nesnesine karsi gelistirilen ikili duygularla” agiklamaktadir (Davison, Neale ve

Kring, 2004).

Melanie Klein depresyonu, ¢cocugun gelisim siirecinde ‘“depresif pozisyon” olarak
tanimladig1 biiyiik bir ambivalans dénemiyle iliskilendirmistir (Ozmen, 2001). Klein’a
(1940) gore ¢ocuk dogumundan itibaren ilk birkac ay1 paranoid-sizoid pozisyonda,
sonraki birka¢ ay1 ise depresif pozisyonda gecirir. Depresif pozisyon, g¢ocugun
paranoid-sizoid pozisyonda ayristirdigi iyi ve kotli nesne imgelerini tek nesne olarak
birlestirebildigi zaman ortaya cikar. Clinkii bu noktada cocuk, artik bir biitiin nesne
olarak gordligii annesine karst olan sadist ve yikici fantezilerinin ona zarar
vereceginden endise duymaya baslar (Gabbard, 2005). Klein (1940) bu anksiyeteyi,
depresif anksiyete olarak adlandirir. Depresif pozisyonun ise bu anksiyeteye bagh
olarak olustugunu savunur (Gabbard, 2005). Depresif pozisyondaki belirgin anksiyete
baskalarina zarar verme korkusudur. Bu g¢atismayr c¢oziimleyemeyen cocuklar
depresyona yatkin hale gelir. Bir bagka deyisle ¢ocuklukta bir gelisim dénemi olan

depresif pozisyondan hi¢ ¢ikamamistir (Ozmen, 2001). Depresyonun agiklamasinda
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Klein (1940) depresif kisilerin ¢ocukluktaki bu depresif pozisyonu asamadiklarini ve

"iyi" i¢sel objeler olusturamadiklarini savunur.

Bowlby (1969) baglanmay1 hayatta kalmak igin gerekli bir mekanizma olarak sunar.
Bowlby’ye gore baglanma, anksiyete ve depresif bozukluklarin etiyolojisinde ¢ok
biiyiik rol oynamaktadir. Ebeveynlerin kaybi ya da giivenli baglanmay1 zedeleyecek
dengesiz bir ebeveyn iliskisi baglanmaya zarar verecektir. Ebeveynlerin reddedici ya
da elestirel yaklasimlar ile ilgisiz ve cezalandirici olmalar1 giivenli baglanmanin
dogasini bozacak ve depresyona karsi bir yatkinlik olusturacaktir (Busch, Rudden ve
Shapiro, 2004).

Simdiye kadar bahsedilen tiim teoriler bebeklik doneminin hayati énemine vurgu
yapmaktadir. Ozetle soylemek gerekirse, erken ¢ocuklukta yasanmis cesitli problemler
kisiyi yetiskinlik caginda depresyona yatkin hale getirebilmektedir (Morgan ve Taylor,
2005).

2.3.4.3 Davranisc1 yaklasim

Davranis¢1 yaklasim depresyonu agiklarken birey c¢evre iliskisine odaklanir.
Depresyona sebep olan psikodinamik kuramdaki gibi herhangi bir igsel siire¢ degil,
tamamen bireyin c¢evresiyle olan etkilesimi sirasinda tecriibe ettikleridir (Lewinsohn

ve dig., 2009).

Skinner (1953) ilk kez depresyonu kosullanma iizerinden agiklamay1 savunmustur.
Bunun tizerine gelisen davranis¢i yaklasimda, bireyin ¢evresinde davranislarini yeterli
Olciide olumlu pekistirecek sosyal ortamin olmamasi depresyonun en oOnemli
aciklayicist olarak yer almaktadir (Mathews, 1977). Skinner’in davranissal teorisine
gore insanlar her daim kendini mutlu eden seylere yonelir, hiiziin veren seylerden ise
uzaklagirlar. Cocuklar da aynmi sekilde diinyayr kesfetmekten, neleri sevdiklerini
bulmaktan ve bunlar1 yapmaktan zevk alirlar. Aci ve iiziintii duyulan olaylardan ize
kacinmaya gayret ederler. Sonuc¢ olarak mutluluk ve zevk veren yasantilar

bulamadigimizda veya yaratamadigimizda depresyon ortaya ¢ikar.

Davraniger yaklagim kuramcilarindan bagka énemli bir isim, sosyal 6grenim teorisi
uzmani Albert Bandura’dir. Bandura’ya gore depresyon dahil diger tiim davranislar,
kisinin kendisi ve c¢evresiyle olan iligkisinde, ge¢mis tecriibelerinde ve

yasanmisliklarda gizlidir. Sosyal 6grenme teorisine gore, ¢ocuk hayat miicadelesi
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icerisinde daha fazla olumsuz 6rnekler gézlemlemisse depresyona egimlimi daha fazla

olmaktadir.

Pavlov’a gore ise klasik sartlanma perspektifinden bakildiginda ¢ocuk cezalarin ve

odiillendirmenin belirsiz ve tutarsiz olmasi1 durumunda depresyon yasamaktadir.

Ferster depresyonu davranisla ilgili bir eksiklik oldugunu ileri siirer ve depresyondaki
kacinmaya vurgu yapar (Mathews, 1977). Ferster’a (1974) gore depresif kisilerin en
temel Ozelligi davramiglarindaki azalma ile goriilen kagmmmadir. Depresyonu
aciklarken depresyondaki kisilerin davranislarinda azalmaya sebep olacak en temel
ortak oOzelligin olumlu pekistirilen davraniglarinda goriilen azalma oldugunu
savunmaktadir. Bu yiizden depresyonun sebebi tek bir psikolojik siiregten Gte, birgok
davranssla ilgili bir¢ok psikolojik siirectir. Depresyonun ortaya ¢iktigi durumda sorun,
kisinin 6diillendirildigi davranislarin giincel pozisyonda 6diillendirilmesi i¢in yeterli

gelmemesidir (Ferster, 1974).

Ferster’in ilk modelini gelistiren Lewinsohn da depresyonu pekistirme siiregleri ile
aciklamaktadir. Ona gore, tepkiye yonelik olumlu pekistirmenin diisiik oranda olmasi
depresyona neden olmaktadir. Lewinsohn pekistirmedeki bu azalmanin ii¢ durumda
ortaya c¢ikacagini savunur. Bunlardan ilki, ¢evrenin yeterince olumlu pekistiren
sunmamasidir. Bu durum diizenli bir barinma imkéan1 olmayan bireylerdeki gibi sosyal
bir degisken olabilecegi gibi depresyonlu ebeveynler tarafindan yetistirilen bir bebegin
durumundaki gibi kisileraras1 iliskilerdeki degiskene de bagl olabilir. Pekistireni
azaltan ikincisi durum, olumlu pekistireni ulagilmaz kilan ani bir degisikliktir. Sevdigi
birinin 6liimii ya da okuldan mezun olmak buna 6rnek verilebilir. Son olarak, daha
onceki cezalandirict tecriibelerinden dolay1 kaginmayi tercih eden bir bireyin olumlu

pekistirenlerle etkilesime gecememesidir.

Ozetle, Ferster ve Lewinsohn depresyonun pekistirecin kaybedilmesi ya da yeterli
olmamasiyla ve buna bagli olarak kisinin davranislarinda azalma olmasi ve
kaginmalarin gériilmesiyle agiklamiglardir. Sosyal ve kisisel hayatin pek ¢ok boyutunu
iceren davranislardaki bu azalma yeni pekistirmelerin de olusmasini saglayacak yeni
bir ortam olusmasina da imkan tanimayarak depresif siireci ilerletir (Lewinsohn ve

dig., 2009).
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2.3.5 Anksiyete ve depresyon komorbiditesi

“Ulusal Estan1 Caligmasi”nin yapmis oldugu arastirma elde edilen bulgulara gore,
major depresif bozukluga sahip kisilerin birgogunun hem hastaligin yikici etkisine
hem de tedaviye dirence katkida bulunan bir¢ok estaninin oldugudur. Son 12 ay i¢inde
depresyon tanist konulan kisilerde en sik rastlanan psikiyatrik durumun %57’lik bir
oranla anksiyete rahatsizliklar1 oldugu tespit edilmistir (Dilbaz, Dar¢in ve Cavus,
2011). Depresyonda olan kisilere bakildiginda siklikla anksiyeteden, gerginlikten
sikayet ettikleri goriilmektedir ve somatik sikayetlerin de bu durumlarla iliskili oldugu
distiniilmektedir (Fawcett ve Kravitz, 1983). Depresyona, yiiksek diizeyde
anksiyetinin eslik ettigi kisilerde major depresyonun ciddiyeti, rahatsizligin
kroniklesmesi, islevsellikteki bozulma ve intihar riski gibi durumlarda artig tespit

edilmistir (Van Valkenburg ve dig., 1984).
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3. YONTEM

Arastirmanin bu boélimiinde, arastirmanin modeli, c¢alisma grubu, veri toplama

araclari, verilerin toplanma ve analiz siirecine iliskin bilgilere yer verilmistir.

3.1 Arastirmanin Modeli

Anne-babast bosanmig ve bosanmamis olan c¢ocuklarda ortaya c¢ikan ayrilik
anksiyetesi ile depresyon arasindaki iligkinin incelenecegi bu arastirmada iliskisel
tarama modeli kullanilmistir. iliskisel tarama modeli, iki ya da daha ¢ok degisken
arasinda ortaya ¢ikan degisimin varlik durumunu ve derecesini belirlemeyi amaglayan
aragtirmalarda kullanilan modeldir (Karasar, 2014). Arastirma kapsaminda anne-
babas1 bosanmis ¢ocuklar ile bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ve depresyon
durumlart ile cinsiyet, yas, anne ve babanin 6grenim durumu, ¢ocugun birlikte yasadig
ebeveyn arasinda bir farklilagmanin olup olmadigi belirlendiginden nedensel

karsilastirma yapilmistir.

3.2 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, Istanbul ili Avrupa yakasindaki Besiktas, Sisli, Avcilar,
Beyoglu, Sariyer ve Kagithane ilgelerinde 6grenim goren anne-babasi bosanmis ve

bosanmamis 7-10 yas arasindaki ¢ocuklar olusturmaktadir.

Aragtirmanin Orneklemi ise amagli orneklem metodu yontemi ile belirlenmistir.
Amaclh oOrneklemede arastirmaci, secilen durumlar baglaminda doga ve toplum
olaylarmi ya da olgularint anlamaya ve bunlar arasindaki iliskileri kesfetmeye ve

aciklama ¢alismaktadir (Biiylikoztiirk ve dig., 2012).

Arastirmanin 6rneklemini, bu ilgelerde yer alan rastgele segilmis 5 resmi ilkokulda
bulunan ebeveyni bosanmis 99, ebeveyni bosanmamis 132 olmak tizere toplamda 231

¢ocuk olusturmaktadir.
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Arastirmanin konusu ebeveynleri de kapsayan ve hassas bir konu oldugundan
uygulama yapilmadan 6nce veli bilgilendirme formu dagitilmis olup veli izni olan

ogrenciler ile calisilmistir.

Aragtirma kapsamina alman okullarin okul idaresi ve psikolojik danigmanlar ile
iletisim kurularak Ornekleme alinacak Ogrencilerin belirlenmesi ve bunlara anket

uygulanmasi saglanmistir.

Orneklem grubunda yer alan ¢cocuklarin demografik dzelliklerinden olan cinsiyet, yas,
anne-baba birliktelik durumu, kiminle yasadigi, kardes sayisi, kacinci ¢ocuk oldugu
ve anne-baba egitim durumu hakkinda bilgi alinmistir. Ayrica anne-babasi bosanmis
cocuklarin anne-babalarinin bosandiktan sonra gegen siireleri ve anne-babasi ile ne
kadar siklikta goriistiigiine iliskin bilgi alinmistir. Katilimei 6grencilerden elde edilen
demografik 6zelliklerin yiizde ve frekans dagilimlar ¢ikarilmis olup asagida yer alan

Cizelgelar ile sunulmustur.

Cizelge 3.1: Cocuklarin Cinsiyet Degiskenine Iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % %0 gec %1
Kiz 112 48,5 48,5 48,5
Erkek 119 515 515 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.1’e gore arastirmanin ¢alisma grubunda yer alan cocuklarin 112’sinin

(%48,5) “k1z”, 119’unun (%51,5) “erkek” oldugu ortaya ¢ikmustir.

Cizelge 3.2: Cocuklarm Yas Degiskenine iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
7 yas 53 22,9 22,9 22,9
8 yas 67 29,0 29,0 51,9
9 yas 49 21,2 21,2 73,2
10 yas 62 26,8 26,8 93,9
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.2°’de goriildiigii lizere calisma grubunda yer alan c¢ocuklarin 53’{iniin
(%22,9) “7 yas”, 67’sinin (%29,0) “8 yas”, 49’unun (%21,2) “9 yas” ve 62’sinin
(%26,8) “10 yas” grubunda oldugu ortaya ¢ikmistir.

55



Cizelge 3.3: Cocuklarin Anne-Babalarmin Birlikte Olma Durumu Degiskenine Iliskin
Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
Anne-baba birlikte 132 57,1 57,1 57,1
Anne-baba ayr1 99 429 429 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.3’e gore caligma grubunda bulunan 6grencilerin 132’sinin (%57,1) anne-
babalarinin birlikte oldugu, 99’unun (%42,9) anne-babalarinin ayr1 oldugu

goriilmektedir.

Cizelge 3.4: Cocuklarin Birlikte Yasadiklar1 Kisiler Degiskenine iliskin Frekans ve
Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
Anne ve baba ile 131 56,7 56,7 56,7
Anne ile 59 25,5 25,5 82,3
Baba ile 20 8,7 8,7 90,9
Anne ve esi ile 7 3,0 3,0 93,9
Baba ve esi ile 6 2,6 2,6 96,5
Diger 8 3,5 3,5 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.4’e gore arastirmaya katilan ¢ocuklarin 131°1 (%56,7) anne ve babalari ile,
59’u (%25,5) anneleri ile, 20’s1 (%8,7) babasi ile, 7’s1 (%3,0) annesi ve esi ile, 6’s1
(%2,6) babas1 ve esi ile, 8’1 (%3,5) diger kisiler ile yasamaktadir.

Cizelge 3.5: Cocuklarin Kardes Sayilarma Iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % %, %,
Kardesi yok 66 28,6 28,6 28,6
Bir kardes 111 48,1 48,1 76,6
Iki kardes 29 12,6 12,6 89,2
Ug kardes 18 7,8 7,8 97,0
Dort ve daha fazla kardes 7 3,0 3,0 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.5’e gore arastirmaya katilan c¢ocuklarim 66’sinin (%28,6) kardesinin
olmadigi, 111’inin (%48,1) bir kardesinin oldugu, 29’unun (%12,6) iki kardesinin
oldugu, 18’inin (%7,8) ili¢ kardesinin oldugu ve 7’sinin (%3,0) dort ve daha fazla

kardesinin oldugu goriilmektedir.
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Cizelge 3.6: Cocuklarin Ailenin Kagmci Cocugu Olduklarma iliskin Frekans ve
Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
Birinci ¢ocuk 131 56,7 56,7 56,7
fkinci cocuk 77 33,3 33,3 90,0
Uciincii gocuk 14 6,1 6,1 96,1
Doérdiincii ¢ocuk 6 2,6 2,6 98,7
Bes ve daha fazla 3 1,3 1,3 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.6’ya gore arastirmaya katilan ¢ocuklarin 131’inin (%56,7) birinci ¢ocuk
oldugu, 77’sinin (%33,3) ikinci ¢ocuk oldugu, 14’iiniin (%6,1) liclincii ¢ocuk oldugu,
6’s1in1in (%2,6) dordiincii cocuk oldugu ve 3’liniin (%1,3) besinci ve daha fazla oldugu

goriilmektedir.

Cizelge 3.7: Cocuklarin Ailenin Kagmci Cocugu Olduklarma iliskin Frekans ve
Yiizde Degerleri

Gruplar f % % ec %,
Ilkokul 41 17,7 17,7 17,7
Ortaokul 46 19,9 19,9 37,2
Lise 66 28,6 28,6 66,2
Universite 78 33,8 33,8 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.7’ ye gore arastirmaya katilan cocuklarin annelerinin 41’inin (%14,3) ilkokul
mezunu, 46’sinin (%19,9) ortaokul mezunu, 66’sinin (%28,6) lise mezunu ve 78’inin

(33,8) liniversite mezunu oldugu ortaya ¢ikmistir.

Cizelge 3.8: Cocuklarin Babalarmin Egitim Durumu Degiskenine iliskin Frekans ve
Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
Ilkokul 30 13,0 13,0 13,0
Ortaokul 49 21,2 21,2 34,2
Lise 76 32,9 32,9 67,1
Universite 76 32,9 32,9 100,0
Toplam 231 100,0 100,0

Cizelge 3.8’e gore arastirmaya katilan ¢ocuklarin babalarinin 30’unun (%13,0) ilkokul
mezunu, 49’unun (%21,2) ortaokul mezunu, 76’sinin (%32,9) lise mezunu ve 76’sinin

(%32,9) tiniversite mezunu oldugu ortaya ¢ikmaistir.
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Cizelge 3.9: Anne-Babalar1 Bosanmig Olan Cocuklarin Anne-Babalar1 Bosandiktan
Sonra Gegen Siireye Iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
0-6 ay 10 10,1 10,1 10,1
7 ay-12 ay 14 14,1 14,1 24,2
1-2 y1l 22 22,2 22,2 46,5
2-3 y1l 29 29,3 29,3 75,8
3 yildan fazla 24 24,2 24,2 100,0
Toplam 99 100,0 100,0

Cizelge 3.9’a gore arastirmaya katilan ¢ocuklarin anne-babalarinin bosandiktan sonra

gecen siireleri incelendiginde 10’unun (%10,1) 0-6 ay, 14’iniin (%14,1) 7-12 ay,
22’sinin (%22,2) 1-2 yil, 29’unun (%29,3) 2-3 yil ve 24’{inilin (%24,2) 3 yil ve daha

uzun siire oldugu goriilmektedir.

Cizelge 3.10: Anne-Babalar1 Bosanmigs Olan Cocuklarin Annelerini Gérme
Sikliklarina iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % % gec %,
Her giin goriiyorum 65 65,7 65,7 65,7
Haftada bir kez goriiyorum 12 12,1 12,1 77,8
Iki haftada bir goriiyorum 5 5,1 5,1 82,8
Ayda bir goriiyorum 4 4.0 4.0 86,9
Yilda birkag kez goriiyorum 3 3,0 3,0 89,9
Hig¢ gdrmiiyorum 10 10,1 10,1 100,0
Toplam 99 100,0 100,0

Cizelge 3.10 incelendiginde anne-babalar1 ayr1 olan ¢ocuklarin 65°1 (%65,7) annelerini
her giin, 12’si (%12,1) haftada bir kez, 5’1 (%35,1) iki haftada bir, 4’1 (%4,0) ayda bir,
3’1 (%3,0) yilda birkag kez, 10’u (%10,1) hi¢c gérmedigini belirtmislerdir.

Cizelge 3.11: Anne-Babalari Bosanmig Olan Cocuklarin Babalarint Gorme
Sikliklarina iliskin Frekans ve Yiizde Degerleri

Gruplar f % % ec %,
Her giin goriiyorum 30 30,3 30,3 30,3
Haftada bir kez goriiyorum 27 27,3 27,3 57,6
Iki haftada bir goriiyorum 7 7,1 71 64,6
Ayda bir goriiyorum 4 4,0 4,0 68,7
Yilda birkag kez goriiyorum 16 16,2 16,2 84,8
Hi¢ gdérmiiyorum 15 15,2 15,2 100,0
Toplam 99 100,0 100,0
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Cizelge 3.11°e gore anne-babalart ayr1 olan ¢ocuklarin 30’u (%30,3) babalarint her
giin, 27’°si (%27,3) haftada bir kez, 7’si (%7,1) iki haftada bir, 4’1 (%4,0) ayda bir,
16°s1 (%16,2) yilda birkag kez, 15’1 (%15,2) hi¢ gérmedigini belirtmislerdir.

3.3 Veri Toplama Araci

Arastirmada ¢ocuklardan veri toplamak amaciyla Kisisel Bilgi Formu, Ayrilik Kaygisi
Degerlendirme Olgegi ve Cocuklar igin Depresyon Olgegi kullanilmistir.

3.3.1 Kisisel bilgi formu

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin demografik 6zellikleri ve aileleri ile ilgili bilgilerin
aliabilmesi amaciyla arastirmaci tarafindan hazirlanmistir. Bu formda ¢ocuklarin
cinsiyet, yas, kardes sayist ve sirasi, anne-babanin egitim diizeyleri, anne-babanin
caligma durumlari, anne-babanin medeni durumlar: gibi bilgileri 6grenmeye yonelik
sorular yer almaktadir. Bosanmamis ailelerin ¢ocuklar1 formdaki ilk 10 soruyu,
bosanmis ailelerin ¢ocuklar1 ise 13 soruyu cevaplamistir. Kisisel bilgi formunun

maddeleri Ek 4’te verilmistir.

3.3.2 Ayrilik kaygisi degerlendirme dl¢egi-cocuk formu

Orjinal ad1 “Separation Anxiety Assessment Scale” olan Ayrilik Kaygisi
Degerlendirme Olgegi, 6-10 yas ¢ocuklarda gdzlenen ayrilik anksiyetesi diizeyinin
belirlenmesi amaciyla gelistirilmistir. Olgegin ilk olarak ¢ocuk formu Hahn ve dig.
(2003) tarafindan gelistirilmis daha sonra Eisen ve Schaefer (2005) ise ebeveyn
formunu gelistirerek literatiire kazandirmuslardir. Olgegin Tiirkce uyarlamasi ve
gegerlik ve giivenirlik ¢aligmalari, Teze ve Arslan (2016) tarafindan yapilmistir.
Olgegin, cocuk ve ebeveyn olmak iizere iki formu yer almaktadir. Arastirmada
kullanilan 6l¢ek ¢cocuk formu olup 14 maddeden olusmakta olup yalniz kalma korkusu
(6 madde) ve terk edilme korkusu (8 madde) olmak {izere iki alt boyutu bulunmaktadir.
Olgek 4°lii likert tipinde hazirlanmis olup “higbir zaman”, “bazen”, “sik sik” ve “her
zaman” secenekleri bulunmaktadir. Olgekten almabilecek en diisiik puan 14, en
yiikksek puan 56’dir. Olgekten alinan puan arttikga ayrilik anksiyetesinin arttigi
sdylenmektedir. Olgegin orijinal halinde i¢ tutarlilik katsayis1 (Cronbach Alfa) .83,

aragtirmamizda ise .81 olarak bulunmustur. Olgegin maddelerine Ek 5’te yer

verilmistir.
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3.3.3 Cocuklar icin depresyon olgegi

Cocuklar i¢in Depresyon Olgegi, 1981 de Kovacs tarafindan ¢ocuklarin depresyon
diizeyini 6l¢gmek amaciyla gelistirilmistir. Olgegin Tiirk¢e’ye uyarlamasi Oy (1991)
tarafindan yapilmistir. Uyarlamas1 yapilan 06lgek 6-17 yas araliginda bulunan
cocuklara uygulanabilen, 27 maddelik kendini degerlendirmeye dayali bir 6lgme
aracidir. Olgek ¢ocuklar tarafindan ya da cocuklara okunarak doldurulur. Katilimcidan
son iki hafta i¢inde kendine uygun ciimleyi se¢mesi istenmektedir. Olgekte “Kendimi
6ldiirmeyi diistinliyorum™ ile ilgili olan madde calismanin yas grubuna uygun

bulunmadigindan ¢ikartilmistir. Olgek 26 madde olarak uygulanmustir.

Her bir madde {i¢ yargidan olusur, son iki hafta igerisindeki depresif belirtileri tarar,
her bir madde belirtinin siddetine gore 0, 1 ya da 2 puan alabilir. “0” puan depresif
belirti olmadigini, “1” puan hafif depresif belirti oldugunu ve “2” puan ciddi depresif
belirti oldugunu gosterir. Olgekte yer alan 13 ters madde bulunmakta olup bu maddeler
tersinden puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek en yiiksek puan 54’tiir. Cocugun
dlgekten alacagi puan arttikga yasadigi depresyonda o kadar yiiksektir. Olgegin kesim
puant 19 olup bu puan ve iizerinde puani olan c¢ocuklarin depresyon gosterdigi
sdylenebilir ancak kesin tani psikiyatrik muayene ile konulmaktadir. Olgegi
uygulamak icin 6zel bir egitim gerekmez, siirliliklart bilen arastirmacilarin ya da
uygulayicilarin kullanmast uygundur. Cocuklar i¢in depresyon o&lgeginin orijinal
halinde i¢ tutarlilik katsayist (Cronbach Alfa) .80, arastirmamizda ise .82 olarak

bulunmustur. Ol¢egin maddelerine Ek 6°da yer verilmistir.

3.4 Veri Toplama Siireci

Veri toplama araglar1 igerisinde yer alan dlgekler 2018 yili basinda danisman ve
arastirmact tarafindan kararlastirilmistir. Kararlastirilan veri toplama araglar
icerisinde yer alan Olceklere iliskin gerekli olan izinler 6lgek sahiplerinden alinmistir.
Elde edilen 6lgeklere kisisel bilgi formu da eklenerek veri toplama aract son halini
almistir. Caligma grubunu olusturan 7-10 yas arasinda yer alan ¢ocuklara veri toplama
aracin1 uygulamak icin tiniversite ve Milli Egitim’den uygulama izinleri alinmistir.
Arastirmanin konusu ebeveynleri de kapsayan ve hassas bir konu oldugundan
uygulama yapilmadan 6nce veli bilgilendirme formu dagitilmis olup veli izni olan
ogrenciler ile ¢alistlmistir. Uygulama 2018-2019 egitim-6gretim yili giiz doneminde

gerceklestirilmistir. Okuma yazma bilmeyen 6grencilere veri toplama araci aragtirmaci

60



tarafindan sorular okunarak doldurtulmustur. Olgme araglarmin yanitlanmasi yaklasik
15-20 dakika arasinda siirmiistiir. Bir ay siiren veri toplama siirecinin ardindan elde

edilen verilen degerlendirilmesi amaciyla istatistiksel analiz siirecine baglanmustir.

3.5 Verilerin Analizi

Elde edilen veriler analiz edilmek amaciyla IBM SPSS 24 istatistik programina
girilmistir. Arastirmanin amaci ve alt amaglar1 dogrultusunda yapilacak olan istatistiki
analizler yapilmadan 6nce veriler denetlenmis, yapilacak olan analizlerin varsayimlari
test edilmistir. Bu islemlerin ardindan yapilacak olan analizler gergeklestirilmistir.
Verilerin denetlenmesinde verinin yapisal o6zelliklerini incelemek igin betimsel
analizler yapilmistir. Veri grubunun normal dagilim gosterip gostermedigini
belirlemek i¢in 6l¢eklerden elde edilen puanlarin ¢arpiklik ve basiklik degerlerine
bakilmugtir. ‘Ayrihik Kaygist Degerlendirme Olgegi-Cocuk Formu’ nun carpiklik
degeri .368, basiklik degeri .099 olarak bulunmustur. ‘Cocuklar I¢in Depresyon
Olgegi’nin ¢arpiklik degeri .368, basiklik degeri-.165 olarak bulunmustur. Tabachnick
ve Fidell’e (2013) gore garpiklik ve basiklik katsayist degerlerinin, -1.500 ile +1.500
arasinda yer almasimn dagilimin normal oldugunun gostergesidir. Arastirmada
kullanilan 6lgeklerden elde edilen puanlarin ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin-1.500

ile +1.500 arasinda olmasindan dolay1 veri grubunun normal dagildig1 sdylenebilir.

Elde edilen veriler normal dagildig: igin 6lgeklerden alinan puanlarin cinsiyete gore
anlamli bir sekilde farklilagip farklilasmadigini belirlemek i¢in bagimsiz gruplar t-testi
yapilmistir. Olgeklerden alinan puanlarin yas, anne-baba 6grenim durumu ve ¢ocugun
birlikte yasadig1 ebeveyne gore anlamli farklilasma durumunu belirlemek icinde tek
yonlii varyans analizi (ANOVA) yapilmistir. Tek yonlii varyans analizinde gruplara
arasinda ortaya ¢ikan anlamli farklilasmayi belirlemek amaciyla post hoc analizlerden
LSD testi yapilmistir. Yapilan analizlerde anlamlilik derecesi .05 olarak belirlenmistir.
Ayrilik anksiyetesi ile depresyon arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla 6lgeklerden
elde edilen puanlar arasinda Pearson Korelasyon katsayisi analizi yapilmistir.
Korelasyon katsayisi; 0.20 altinda ise “diisiik”, 0.20-0.39 “zayif”, 0.40-0.59 “orta”,
0.60-0.79 “yiiksek” ve 0.80-1.00 “¢ok yiiksek™ diizeyde iligkiyi gostermektedir.
Cocuklarin ‘Ayrilik Kaygis1 Degerlendirme Olgegi-Cocuk Formu’ndan alacaklar:
puan ortalamasi 1-1,99 “diisiik”, 2,00-2,99 “orta” ve 3,00-4,00 “yiiksek” diizeyi
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gostermektedir. ‘Cocuklar I¢in Depresyon Olgegi’nden alinan puan 19 ve iizeri ise

depresyon gostergesidir.
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4. BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde ¢alisma grubunda bulunan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
ve depresyon puanlarinin dagilimina iliskin bulgular verilmistir. Ayrica ¢ocuklarin
ayrilik anksiyetesi ve depresyon puanlarinin bazi demografik degiskenlere goére
farklilasma durumlarina iligkin bulgularda bu boliimde yer almaktadir. Cocuklarin
ayrilik anksiyetesi ile depresyon puan ortalamalari arasindaki iliskide bu boliimde

bulunmaktadir.
Arastirmanin, “Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi

diizeyleri nasildir?” alt problemine iliskin bulgular Cizelge 4.1’de yer almaktadir.

Cizelge 4.1: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Diizeylerine iliskin Sonuglar

N X Ss Min. Deg. Mak. Diizey
Deg.
Anne-babasi bosanmis 99 2,109 /538 1,07 3,50 Orta
Anne-babasi 132 1,778 ,455 1,00 2,93 Diisiik

bosanmamisg

Cizelge 4.1°e gore ¢alisma grubunda bulunan anne-babasi bosanmis ¢ocuklarin ayrilik
anksiyetesi puan ortalamasinin ( X) 2,109 oldugu bulunmustur. Anne-babasi bosanmis
olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesinin “orta” diizeyde oldugu goriilmektedir. Anne-
babasit bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puan ortalamalarinin ( X) 1,778
oldugu bulunmus olup c¢ocuklarin “diisiik” diizeyde ayrilik anksiyetesi yasadiklari
goriilmektedir. Gruplarin ayrilik anksiyetesi puanlar1 karsilastirildiginda anne-babasi
bosanan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi diizeylerinin daha yiiksek oldugu ve daha fazla

ayrilik anksiyetesi yasadiklar1 sdylenebilir.

Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlar1 cinsiyete gére anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?” alt problemine

iliskin yapilan t-testine iligkin bulgular Cizelge 4.2°de yer almaktadir.
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Cizelge 4.2: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamig Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Puanlari Ile Cinsiyet Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu Belirlemek Uzere
Yapilan Bagimsiz Grup t Testi Sonuglari

; ruol \ sh t Testi
uan ruplar X ss <
P X t sd P
Anne-babasi bosanmis Kiz
41 2,078 ,570 ,089 484 97 630
Erkek 58 2,131 ,518 ,068
Anne-babasi Kiz 71 1,832 441 052

1471 130 144
bosanmamig Erkek 61 1,715 467 059

Cizelge 4.2°ye gore calisma grubunda bulunan cocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlarinin cinsiyete gore farklilasma durumunu
belirlemek i¢in yapilan t-testi sonucunda aritmetik ortalamalar arasindaki farklilik
anlamli bulunmamistir (t=-,484; p>.05). Anne-babasi bosanmis ¢ocuklarin cinsiyete
gore puanlari incelendiginde kiz ¢ocuklarin puan ortalamasinin ( X = 2,078), erkek
cocuklarin puan ortalamasindan ( X =2,131) daha diisiik oldugu goriilmektedir. Anne
ve babasi ayri1 olan erkek ¢ocuklarin kiz ¢gocuklarina gore daha fazla ayrilik anksiyetesi
yasadiklar1 sOylenebilir. Anne-babasi bosanmamis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlarinin cinsiyete gore farklilagma durumunu belirlemek igin yapilan t-testi
sonucunda aritmetik ortalamalar arasindaki farklilik anlamli bulunmamustir (t=1,471;
p>.05). Anne-babast bosanmamis olan c¢ocuklarin cinsiyete gore puanlari
incelendiginde kiz ¢ocuklarin puanlarinin ortalamasinin ( X = 1,832), erkek ¢ocuklarin
puan ortalamalarindan ( X = 1,715) daha yiiksek oldugu ortaya ¢ikmistir. Anne-babasi
birlikte olan kiz ¢ocuklarin erkek cocuklara kiyasla daha fazla ayrilik anksiyetesi

yasadiklarini sdyleyebiliriz.

Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlar1 yasa gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?” alt problemine iliskin
yapilan tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin bulgular Cizelge 4.3’te yer

almaktadir.
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Cizelge 4.3: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Puanlar1 ile Yas Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu Belirlemek Uzere
Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglari

f, X ve ss Degerleri ANOVA Sonuglari
Puan Grup N X S Var.K. KT Sd KO F P
Anne-babast 7 yas
bosanmis 23 2,049 442 G.Arasi 1,659 3 553
8 yas .
32 2,185 542 G.gi 26,763 95 ,282
1,962,125
9 yas
24 2,247 490 Toplam 28,422 98
10 yas
20 1,892 ,641
Anne-babast 7 yas 30 1971 442 G.Arasi 4532 3 1511
bosanmamis i
8 yas 35 1,922 404 G.ci 22,674 128 177
8,529,000
9 yas 25 1,768 ,475 Toplam 27,207 131
10 yas 42 1,525 ,382

Cizelge 4.3’e gore ¢alisma grubunda bulunan g¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlari ile yas degiskeni arasindaki farklilasma
durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglarina
gore gruplarin aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir
(F=1,962; p>.05). Anne-babasi bosanmis g¢ocuklarda yasa gore bir farklilasma
olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X = 2,247) “9 yas” grubunda yer alan
cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya (X = 1,892) “10 yas” grubunda bulunan
cocuklarin sahip oldugu goriilmektedir. Anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik
anksiyetesi puanlari ile yas degiskeni arasindaki farklilagma durumunu belirlemek igin
yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglarina gore ise gruplarin aritmetik
ortalamalari arasindaki farklilik anlamli bulunmustur (F= 8,529; p<.05). Bu farkliligin
hangi gruplardan kaynaklandigin1 saptamak amaciyla tamamlayic1 analizler
yapilmistir. Hangi post-hoc analizinin yapilacagini belirlemek ic¢in varyanslarin
homojenligi denetlenmis olup varyanslarin homojen oldugu ortaya ¢ikmistir. Bunun
sonucu olarak da post-hoc analizlerden LSD testi yapilmistir. Anne-babasi
bosanmamis ¢ocuklarin yasadiklart ayrilik anksiyetesi yasa gore hangi gruplardan
kaynaklandigina iliskin yapilan LSD testi bulgular1 Cizelge 4.4’te yer almaktadir.
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Cizelge 4.4: Anne Babasi Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi Puanlarinin
Yas Degiskenine Gore Hangi Gruplarda Farklilastigini Belirlemek Uzere Yapilan LSD
Testi Sonuglar

Gruplar (i) Gruplar (j) Xi = X; Sh, p

7 yas 10 yas 445 ,100 ,000
8 yas 10 yas ,396 ,096 ,000
9 yas 10 yas 243 ,106 ,024

Cizelge 4.4’ya goére anne-babast bosanmamis c¢ocuklarin yasadiklart ayrilik
anksiyetesi hangi yas gruplar1 arasinda anlamli bir farklilasma olusturdugunu
belirlemek icin yapilan LSD analizi sonucunda farkliligin 7 yas ile 10 yas arasinda 7

yasinda bulunan ¢ocuklar lehine oldugu goriilmektedir ( X, — X; =,445; p=.000; p<.05).

Ayrica gruplar arasinda ortaya c¢ikan farklilagsma incelendiginde 8 yas ile 10 yas
arasinda anlamli bir farklilasmanin oldugu farklilasmanin da 8 yas grubunda yer alan

cocuklar lehine ( X; —X; =,396; p=.000; p<.05), 9 yas ile 10 yas arasinda ortaya ¢ikan
anlamli farklilagsmanin da 9 yas grubunda yer alan gocuklar lehine ( X, —X; = ,243;
p=.024; p<.05) oldugu belirlenmistir.

Aragtirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlar1 annenin 6grenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?”
alt problemine iliskin uygulanan tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin
bulgular Cizelge 4.5’te yer almaktadir.
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Cizelge 4.5: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Puanlari Ile Annenin Ogrenim Durumu Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu
Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglari

f, X ve ss Degerleri ANOVA Sonuglari
Puan Grup N X S Var.K. KT Sd KO F P
Anne-babasi lkokul
bosanmls 21 1,908 ,411 G.Aras1 1,511 3 ,504
Ortaokul '
27 2,063 512 G.lgi 26,911 95 ,283
. 1,778,157
Lise
33 2,205 ,607 Toplam 28,422 98
Universite
18 2,238 ,536
bAnne-babaSI {lkokul 20 1807 442 G.Arast 529 3 176
osanmami ;
; > Ortaokul 19 1,699 475 G.ci 26,678 128 208
. ,846 ,471
Lise 33 1,701 ,424 Toplam 27,207 131

Universite 60 1,835 471

Cizelge 4.5’e gore calisma grubunda bulunan ¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlari ile annenin Ogrenim durumu arasindaki
farklilagsmay1 belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda
gruplarin aritmetik ortalamalar arasinda anlamli bir farklilik bulunmamigtir (F=1,778;
p>.05). Anne-babasi bosanmis ¢ocuklarda annenin 6grenim durumuna gore bir
farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X =2,238) annesi “lniversite”
Ogrenimi gormiis cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya (X = 1,908) annesi
“ilkokul” 6grenimi gdérmiis ¢ocuklarn sahip oldugu goriilmektedir. Anne-babasi
bosanmamis c¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlari ile annenin 6grenim durumu
arasindaki farklilagsmayi belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonucunda ise gruplarin aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik
bulunmamistir (F= 8,529; p>.05). Anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik
anksiyetesi puanlarinin annelerin 6grenim durumuna gore farklilasma olmamasina
ragmen en yliksek ortalamaya (X = 1,835) annesi “iiniversite” O0grenimi almig
cocuklar, en diisiik ortalamaya (X = 1,699) annesi “ortaokul” O6grenimi goérmiis

cocuklar sahiptir.
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Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlar1 babanin 6grenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?”
alt problemine iliskin uygulanan tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin
bulgular Cizelge 4.6’da yer almaktadir.

Cizelge 4.6: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Puanlari Ile Babanin Ogrenim Durumu Arasindaki Farklilasma Durumunu Belirlemek
Uzere Yapilan Tek Yonli Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglart

f, X ve sS Degerleri ANOVA Sonuglar

Puan Grup N X $S Var.K. KT Sd KO F P

Anne-babasi Ilkokul
17 1,979 ,427 G.Aras1t 1,408 3,469

bosanmis
Ortaokul .
26 2,131 491 G.ei 27,014 95 284
. 1,650,183
Lise
37 2,237 585 Toplam 28,422 98
Universite
19 1,947 563
Anne-babast Ilkokul 13 1,829 530 G.Arasi ,786 3 226
bosanmamis. ortaokul 23 1614 521 G.i¢i 26421 128 206
. 1,269,288
Lise 39 1,785 ,402 Toplam 27,207 131

Universite 57 1,827 ,440

Cizelge 4.6’ya gore calisma grubunda bulunan cocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlari ile babanin 6grenim durumu arasindaki
farklilasma durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonucunda gruplarin aritmetik ortalamalart arasinda anlamli bir farklilik
bulunmamuistir (F=1,650; p>.05). Anne-babasi bosanmis ¢ocuklarda babanin 6grenim
durumuna gore bir farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X = 2,237)
babas1 “lise” 6grenimi gdormiis ¢ocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya ( X = 1,947)
babas1 “liniversite” 6grenimi gérmiis cocuklarin sahip oldugu goriilmektedir. Anne-
babast bosanmamis g¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlart ile babanin 6grenim
durumu arasindaki farklilasma durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) sonucunda ise gruplarin aritmetik ortalamalari arasinda anlamli bir
farklilik bulunmamustir (F= 1,269; p>.05). Anne-babasi bosanmamis g¢ocuklarin
ayrilik anksiyetesi puanlarinda babalarin 6grenim durumuna gore farklilagma

olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X = 1,829) babas1 “ilkokul” 6grenimi
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goren babalarin, en diisiik ortalamaya ( X = 1,614) babasi “ortaokul” 6grenimi gormiis

cocuklar sahiptir.
Arastirmanin, “Anne-babasi1 bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon diizeyleri

nasildir?” alt problemine iligkin bulgular Cizelge 4.7°de yer almaktadir.

Cizelge 4.7: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Depresyon
Diizeylerine Iliskin Sonuglar

N X Ss Min. Deg. Mak. Diizey

Deg.
Anne-babasi bosanmis 99 296,145 06 ,69 Diisiik
Anne-babasi 132 ,202 127 ,00 ,65 Diisiik

bosanmamis

Cizelge 4.7’a gore caligma grubunda bulunan anne-babasi bosanmis g¢ocuklarin
depresyon puan ortalamasinin (X) ,296 oldugu bulunmustur. Anne-babasi
bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puan ortalamalarinin ( X) ,202 oldugu ortaya
cikmistir. Gruplarin depresyon puanlar1 karsilastirildiginda anne-babasi bosanan
cocuklarin depresyon puanlarinin anne-babasi bosanmamis c¢ocuklara kiyasla daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Anne ve babasi bosanmis olan ¢ocuklarin daha fazla

depresyon yasadig1 belirlenmistir.

Arastirmanin, “Anne- babas1 bosanmis ve bosanmamis ¢cocuklarin depresyon puanlari
cinsiyete gore anlamli bir sekilde farklilagsmakta midir?” alt problemine iliskin yapilan

t-testine iligskin bulgular Cizelge 4.8’de yer almaktadir.

Cizelge 4.8: Anne Babas1 Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Depresyon Puanlari
Ile Cinsiyet Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu Belirlemek Uzere Yapilan
Bagimsiz Grup t Testi Sonuglari

t Testi
Puan Gruplar N X ss  Shy
t Sd p
Anne-babasi bosanmis Kiz 41 302 158 ,024
334 97 , 739
Erkek 58 292 136 ,017
Anne-babas1 Kiz 71 181 ,118 ,014
bosanmami , , , 130,039
5 3 Erkek 61 227 134 017 2082
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Cizelge 4.8’¢ gore ¢alisma grubunda bulunan g¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin depresyon puanlar ile cinsiyet degiskeni arasindaki farklilasma durumunu
belirlemek i¢in yapilan t-testi sonucunda aritmetik ortalamalar arasindaki farklilik
anlamli bulunmamistir (&= ,334; p>.05). Anne-babasi1 bosanmis ¢ocuklarin cinsiyete
gore puanlar incelendiginde kiz ¢ocuklarin puan ortalamasmin ( X = ,302), erkek

cocuklarin puan ortalamasindan (X =,292) daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Anne-babasi ayr1 olan kiz ¢ocuklarin erkek c¢ocukla gore daha fazla depresyon
yasadiklar1 sdylenebilir. Anne-babasi bosanmamis olan ¢ocuklarin depresyon puanlari
ile cinsiyet degiskeni arasindaki farklilasma durumunu belirlemek igin yapilan t-testi
sonucunda ise aritmetik ortalamalar arasindaki farklilik anlamli bulunmustur (t=-
2,082; p<.05). Ortaya ¢ikan bu anlamli farklilasmanin “erkek” ¢ocuklari lehine oldugu
goriilmektedir. Anne-babasi bosanmamis olan ¢ocuklarda cinsiyet degiskenin fark

yaratan bir faktor oldugu sdylenebilir.

Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmig ve bosanmamig ¢ocuklarin depresyon puanlari
yasa gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?” alt problemine iliskin uygulanan

tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin bulgular Cizelge 4.9°de yer almaktadir.

Cizelge 4.9: Anne Babasi Bogsanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Depresyon Puanlari
Ile Yas Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu Belirlemek Uzere Yapilan Tek
Yonlii Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglari

f, X ve ss Degerleri ANOVA Sonuglar

ss V}i‘r' KT Sd KO F P

|

Puan Grup N

Anne-babast 7 yas 23 278 118 G.Arast 022 3 007

bosanmis
8 yas 32 313 145 Gici 2056 95 ,022
. 339,797
yas 24 283 155 Toplam 2,078 98
10yas 20 303 ,168
Anne-babas1 7 yas 30 230 ,125 G.Aras1 ,120 3 ,040
bosanmamis g y5¢ 35 283 150 Gligi 2020 128 016 , oo oo
9 yas 25 190 ,103 Toplam 2,139 131 oo
10 yas 42 165 114

Cizelge 4.9’a gore ¢alisma grubunda bulunan g¢ocuklardan anne-babasi bosanmis

olanlarin depresyon puanlar1 ile yas degiskeni arasindaki farklilasma durumunu
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belirlemek amactyla yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda gruplarin
aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilagsma bulunmamistir (F=,339; p>.05).
Anne-babasi bosanmis cocuklarda depresyon puaninda yasa gore bir farklilasma
olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X = ,313) “8 yas” grubunda yer alan
cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya (X = ,278) “7 yas” grubunda bulunan
cocuklarin sahip oldugu goriilmektedir. Anne-babasi bosanmamis c¢ocuklarin
depresyon puanlar ile yas degiskeni arasindaki farklilasma durumunu belirlemek
amactyla yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda ise gruplarin
aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilasma bulunmamistir (F= 2,528;
p<.05). Anne-babasi bosanmamis c¢ocuklarin depresyon puaninda yasa gore bir
farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X =,233) “8 yas” grubunda
yer alan cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya ( X = ,165) “10 yas” grubunda

bulunan ¢ocuklarin sahip oldugu goriilmiistiir.

Arastirmanin, “Anne- babasi boganmig ve bosanmamig ¢ocuklarin depresyon puanlari
annenin Ogrenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilasmakta midir?” alt
problemine iligkin uygulanan tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin bulgular
Cizelge 4.10°de yer almaktadir.

Cizelge 4.10: Anne Babast Bosanmis ve Bosanmamig Cocuklarin Depresyon Puanlari
Ile Annenin Ogrenim Durumu Degiskeni Arasindaki Farklilagma Durumunu
Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglari

f, X ve ss Degerleri ANOVA Sonuglari

Puan Grup N X $S Var.K. KT Sd KO F P

Anne-babast Ilkokul 21 289 156 G.Arast 015 3 005

bosanmis
Ortaokul 27 302 133 Gici 2,063 95 022
Lise ,225 ,879
33 307 ,134 Toplam 2,078 98
Universite 18 274 175
Anne-babas: Ilkokul 20 ,265 ,159 G.Arast ,133 3 044
bosanmamis Qrtaokul 19 233 123 G.ci 2,006 128 ,016 » 830,041
Lise 33 ,187 ,129 Toplam 2,139 131 B

Universite 60 ,181 ,109

Cizelge 4.10’ye gore calisma grubunda bulunan ¢ocuklardan anne-babasi bosanmis

olanlarin depresyon puanlari ile annenin 6grenim durumu arasindaki X farklilasma
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durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda
gruplarin aritmetik ortalamalari arasinda anlamli bir farklilasma bulunmamistir
(F=,225; p>.05). Anne-babasi bosanmis ¢ocuklarda annenin 6grenim durumuna goére
bir farklilagsma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( = ,307) anneleri “lise”
O0grenimi alan cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya (X = ,274) anneleri
“Uiniversite” 6grenimi almis olan ¢ocuklarin sahip oldugu goriilmektedir. Anne-babasi
bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlari ile annenin 6grenim durumu arasindaki
farklilasma durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonucunda ise gruplarin aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilagsma
bulunmustur (F= 2,830; p<.05). Bu farklilagmanin hangi gruplardan kaynaklandigini
belirlemek amaciyla tamamlayici analizler yapilmistir. Hangi post-hoc analizinin
yapilacagini belirlemek i¢in varyanslarin homojenligi denetlenmis olup varyanslarin
homojen oldugu ortaya ¢ikmistir. Bunun sonucu olarak da post-hoc analizlerden LSD
testi yapilmistir. Anne-babasi bosanmamis cocuklarin yasadiklart depresyonun
annenin 6grenim durumuna gore hangi gruplardan kaynaklandigina iliskin yapilan

LSD testi bulgular1 Cizelge 4.11°de yer almaktadir.

Cizelge 4.11: Anne Babas1 Bosanmamis Cocuklarin Depresyon Puanlarinin Annenin
Ogrenim Durumu Degiskenine Gére Hangi Gruplarda Farklilastigini Belirlemek
Uzere Yapilan LSD Testi Sonuglari

Gruplar (i) Gruplar (j) X —X; Shy P
flkokul Lise 078 035 029
Universite 084 032 010

Cizelge 4.11°e gore anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin yasadiklart depresyonun
hangi 6grenim durumu gruplar1 arasinda anlamli bir farklilasma olusturdugunu
belirlemek i¢in yapilan LSD analizi sonucunda farkliligin ilkokul ile lise arasinda

ilkokul 6grenimi goérmiis annelerin ¢ocuklari lehine ( X, — X ;=,078; p=.029; p<.05),

ilkokul ile tiniversite arasinda ilkokul &grenimi géren annelerin ¢ocuklart lehine (

X; —X;=,084; p=.010; p<.05) oldugu belirlenmistir.

Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlari

babanin 6grenim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?” alt
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problemine iligkin uygulanan tek yonlii varyans analizine (ANOVA) iliskin bulgular
Cizelge 4.12°de yer almaktadir.

Cizelge 4.12: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Depresyon Puanlari
lle Babanmn Ogrenim Durumu Degiskeni Arasindaki Farklilasma Durumunu
Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi (One Way ANOVA) Sonuglari

f, X ve sS Degerleri ANOVA Sonuglar
Puan Grup N X S Var.K. KT Sd KO F P
Anne-babasi Ilkokul
bosanmis 17 269 ,127 G.Arast ,033 3 011
Ortaokul .
26,319 152 G.ci 2,045 95 022
. 507 ,678
Lise
37 ,300 ,138 Toplam 2,078 98
Universite
19 279 168
bAnne-babaSI Ilkokul 13 218 127 G.Arast 011 3 004
OFANMAMES Ortaokul 23 195 125 Gi¢i 2,128 128 017
. 223 ,880
Lise 39 212 150 Toplam 2,139 131

Universite 57 ,195 113

Cizelge 4.12°e gore calisma grubunda bulunan ¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin depresyon puanlari ile babanin 6grenim durumu arasindaki farklilagsma
durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda
gruplarin aritmetik ortalamalari arasinda anlamli bir farklilasma bulunmamistir (F=
,507; p>.05). Anne-babasi bogsanmis ¢ocuklarda babanin 6grenim durumuna gore bir
farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X =,319) babasi1 “ortaokul”
Ogrenimi gormiis ¢ocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya ( X =,269) babas1 “ilkokul”
O0grenimi gérmiis ¢ocuklarin sahip oldugu goriilmektedir. Anne-babasi boganmamis
cocuklarin depresyon puanlar ile babanin 6grenim durumu arasindaki farklilasma
durumunu belirlemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda ise
gruplarin aritmetik ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilasma bulunmamistir (F=
,223; p>.05). Anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin depresyon puanlarinda babalarinin
O0grenim durumuna gore farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X =
,218) babasi “ilkokul” 6grenimi géren babalarin, en diisiik ortalamaya ( X = ,195)

babas1 “ortaokul” ve “liniversite” 6grenimi gormiis ¢ocuklar sahiptir.

73



Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ve depresyon
puanlart anne-babanin ayrildigindan itibaren gegen siireye gore anlamli bir sekilde
farklilasmakta midir?” alt problemine iliskin uygulanan tek yonlii varyans analizine

(ANOVA) iliskin bulgular Cizelge 4.13’te yer almaktadir.

Cizelge 4.13: Anne-Babasi Bosanmis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi ve Depresyon
Puanlarinin Anne-Babanin Ayrildigindan Itibaren Gegen Siireye Gore Farklilasma
Durumunu Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yénlii Varyans Analizi (One Way
ANOVA) Sonuglari

f, X ve sS Degerleri ANOVA Sonugclari
Puan Grup N X s Var.K. KT Sd KO F P
Ayrilik 0-6 ay
6-12 ay .
14 2,127 498 G.ci 26,922 94 286
1-2 yil
22 1,970 ,356 Toplam 28422 98 1,309,272
2-3 yil
29 2,130 ,580
3 yil lizeri
24 2,068 656
Depresyon 0-6 ay 10 ,326 ,148 G.Aras1 ,052 4 013
6-12 ay 14 272 133 G.ici 2,026 94 022
1-2yil 22 320 ,131 Toplam 2,078 98 599 664
2-3 yil 29 302 ,163

3yiltuzeri 24 267 144

Cizelge 4.13’e gore calisma grubunda bulunan cocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlarinin anne-babanin ayrildigindan itibaren gecen
stireye gore farklilasma durumunu belirlemek icin yapilan tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) sonucunda gruplarin aritmetik ortalamalar1 arasindaki farklilik anlamlh
bulunmamistir (F= 1,309; p>.05). Anne-babasi bosanmis c¢ocuklarda ayrilik
anksiyetesi puaninda anne-babanin ayrildigindan itibaren gecen siireye gore bir
farklilasma olmamasima ragmen en yiiksek ortalamaya (X = 2,428) ayrilmadan
itibaren gecen “0-6 ay” grubunda bulunan ¢ocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya (
X =1,970) ayrilmadan itibaren gegen “1-2 y1l” grubunda bulunan ¢ocuklar sahiptir.

Anne-babasi bosanmis olanlarin depresyon puanlarinin anne-babanin ayrildigindan
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itibaren gecgen silireye gore farklilasma durumunu belirlemek icin yapilan tek yonli
varyans analizi (ANOVA) sonucunda ise gruplarin aritmetik ortalamalari arasindaki
farklilik anlamli bulunmamustir (F= ,599; p>.05). Anne-babasi bosanmis ¢ocuklarda
depresyon puaninda anne-babanin ayrildigindan itibaren gecgen silireye gore bir
farklilagsma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ( X =,326) ayrilmadan itibaren
gegen “0-6 ay” grubunda bulunan ¢ocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya ( X =,267)

ayrilmadan itibaren gecen “3 yil ve {lizeri” grubunda bulunan ¢ocuklar sahiptir.

Aragtirmanin, “Cocuklarin ayrilik anksiyetesi ve depresyon puanlari anne-babanin
birliktelik durumuna gore anlamli bir sekilde farklilagmakta midir?” alt problemine

iligkin uygulanan t-testine iliskin bulgular Cizelge 4.14’te yer almaktadir.

Cizelge 4.14: Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi ve Depresyon Puanlarinin Anne-
Babanin Birliktelik Durumuna Gore Farklilasmasini Belirlemek Uzere Yapilan
Bagimsiz Grup t Testi Sonuglari

t Testi
Puan Gruplar N X ss Shy Sq D
t
Ayrilik Birlikte 132 1,778 455 ,039
anksiyetesi ’ ’ ’ o 229 000
Ay 99 2,109 538 ,054 °:059
Depresyon Birlikte 132 202 127 011 .
5177 229 000
Ayr 99 296 ,145 014

Cizelge 4.14’ya gore g¢alisma grubunda bulunan cocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlarinin anne-babalarin ayrilma durumuna gore farklilasmasini belirlemek igin
yapilan t-testi sonucunda aritmetik ortalamalar arasinda anlamli bir farklilik
bulunmustur (t=-5,059; p<.05). Ayrilik anksiyetesine iliskin ortaya ¢ikan anlamli
farklilasmanin anne-babalar1 ayr1 olan ¢ocuklar lehine oldugu goriilmiistiir. Anne-
babasi ayr1 olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesini daha fazla yasadiklar1 sdylenebilir.
Cocuklarin  depresyon puanlarinin  anne-babalarin  ayrilma durumuna gore
farklilasmasini belirlemek igin yapilan t-testi sonucunda ise aritmetik ortalamalar
arasinda anlamli bir farklilik bulunmustur (t=-5,171; p<.05). Depresyona iliskin ortaya
c¢ikan anlamli farklilagsmanin anne-babalari ayr1 olan c¢ocuklar lehine oldugu
gorilmiistiir. Anne-babasi ayr1 olan ¢ocuklarin daha fazla depresyon yasadiklari

sOylenebilir.
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Arastirmanin, “Anne- babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi
puanlar ile depresyon puanlar1 arasinda anlamli bir iliski var midir?” alt problemine
iliskin olarak yapilan Pearson Korelasyon analizine iliskin bulgular Cizelge 4.15°te

sunulmustur.

Cizelge 4.15: Anne Babasi Bosanmis ve Bosanmamis Cocuklarin Ayrilik Anksiyetesi
Ile Depresyon Puanlar1 Arasinda Yapilan Pearson Korelasyon Sonuglari

Depresyon

Anne-babast  Anne-babasi

bosanmis bosanmamis
Ayrilik Anne-babasi bosanmis r 202" -
anksiyetesi p ,045 -
Anne-babasi bosanmamis r - 272
p - ,002

*<.05, **<.01

Cizelge 4.15 incelendiginde anne-babasi bosanmis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
ile depresyon puanlar1 arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapilan Pearson
Korelasyon Analizine gore, “zayif” diizeyde pozitif bir iligki vardir (1= ,20; p<.05).
Anne-babasi boganmis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi artinca depresyonunda
arttig1 goriilmektedir. Anne-babasi boganmamis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ile
depresyon puanlar1 arasinda “zayif” diizeyde pozitif bir iliski vardir (r=,27; p<.01).
Anne-babasi bosanmamis olan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi arttik¢a depresyonunda
arttigl goriilmektedir. Cocuklarda depresyonun artmasinda ayrilik anksiyetesinin

iligkisi bulunmakta oldugu sdylenebilir.
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5. SONUCLAR VE TARTISMA

Bu arastirmada, anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi
ve depresyon diizeylerinin, ¢ocuklarin yas, cinsiyet, anne babalarinin 6grenim durumu
ve ayriliktan sonra gegen siire degiskenleri agisindan incelenmistir. Aragtirmanin bu
boliimiinde istatistiksel analizlerden elde edilen bulgular tartisiimis ve bu bulgulara

iliskin yorumlara yer verilmistir.

Orneklem grubu igerisinde, 112 kiz ,119 erkek, toplam 231 dgrenci yer almaktadur.
Calisma dahilindeki 6grencilerin 132' sinin anne babas1 bosanmis olup 99 6grencinin

anne babasi birliktedir.

Ayrilik anksiyetesi gelisimsel agidan anksiyete bozukluklarin ortaya ¢ikmasinda
ortak bir risk etmeni kabul edilmektedir. Cocukluk donemi ayrilik anksiyetesi erigkin
hastalarin ¢cocukluk oykiilerinde de yaygin goriilmektedir. (Aronson ve Logue 1987,
Lipsitz ve dig. 1994). Ailede bosanma, anne ya da baba 6liimii ya da ayrilma, ayrilik
anksiyetesi bozuklugu agisindan risk etmenleri ya da tetikleyici etkenler arasindadir.

(Waldron ve dig. 1975, Sadock ve Sadock 2003)

Yapilan arastirmalar bosanmis ailelerden gelen ¢ocuklarin davranigsal ve psikolojik
problemlerle karsi karsiya kalma risklerinin, anksiyete ve depresyon diizeylerinin
bosanmamis aileden gelen ¢ocuklara gore daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur
(Amato ve Keith, 1991; Kelly, 2000; Ongider, 2006; Oztiirk, 2006; Karakus, 2003;
Aral ve Basar, 1998).

Literatiire bakildiginda bosanmis ailelerin ¢ocuklarinin bosanmamis ailelerin
cocuklarina gore daha fazla ruhsal problemlerle kars1 karsiya kaldig belirlenmis olsa
bile smnirli sayida ruh sagligi degiskenlerinin incelenmis olmasi literatiirii
siirlandirmaktadir (Hoyt ve dig., 1990; Parker ve Roy, 2001; Teber, 2006; Kerns,
2014).

Anne-babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi diizeylerinin
karsilastirildigi  arastirma  bulgularimiz  incelendiginde; ebeveynleri bosanan

cocuklarin ayrilik anksiyetesi diizeylerinin ebeveynleri bosanmamis olan gocuklara
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gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (Cizelge 4.1) Incelenen ¢alismalara gore de
anne babanin ayr1 veya bosanmis olmasi ayrilik anksiyetesi bozuklugunu daha sik
ortaya ¢ikarmaktadir (Tiirkbay 1999; Flakierska, Lindstrom, Gillberg 1997).

Aral ve Basar (1998)’1n ylriittiikleri ¢alismada, ebeveynleri bosanmis ve bosanmamis
olan toplam 150 ilkégretim &grencisi olan ¢ocuklarin anksiyete diizeylerini
karsilagtirmis, sonucunda bosanmig aileden gelme durumunun ¢ocuklarin anksiyete

puanlar1 lizerinde anlamli bir farklilik yarattigini saptamistir.

Bosanmanin ergen bireyler {izerindeki etkilerini inceleyen Mechanic ve Hansell
(1989), ebeveyni bosanmis bireylerin bosanmadan olumuz etkilenmelerinin cinsiyete

gore farklilik gdstermedigini ortaya ¢ikarmistir.

Arastirmamizin  O6rneklem grubunda bulunan ¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlarinda, cinsiyete gore farklilasma olmadigi
goriilmiistiir (Cizelge 4.2). Cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farklilik olmamasina
ragmen, erkek cocuklarin daha yiiksek puan aldiklar1 ve kiz ¢ocuklara oranla daha
fazla AKB yasadiklari sdylenebilir. Benzer bir sonug olarak; Akman’in (1988) yapmus
oldugu calismada da cinsiyetin ayrilma anksiyetesi iizerinde bir fark yaratmadigi
gozlenmistir. Mechanic ve Hansell (1989) ise, ebeveyn bosanmasinin ergen bireyler
tizerindeki etkilerini incelemek amaciyla yaptiklari arastirmada, anne-babas1 bogsanmis
bireylerin bosanmadan olumuz etkilenmelerinin cinsiyet degiskenine gore farklilik

gostermedigini ortaya ¢ikarmustir.

Battaglia ve dig., (2016) 1,5 — 6 yas araligindaki ¢ocuklarda goézlenen ayrilik
anksiyetesi ile ilgili boylamsal bir ¢alisma yiiriitmiislerdir. Arastirmanin sonucunda
elde edilen bulgular neticesinde; ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ile cinsiyetleri arasinda

anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi puanlarini cinsiyete gore
inceledigimizde ise kiz gocuklarin erkeklere gore daha fazla ayrilik anksiyetesi
yasadiklar1 sdylenebilir. Tiirkbay'in 1999'da yaptig1 calismada da AKB kiz ¢cocuklarda,
erkeklere oranlara daha sik gozlenmistir. Ayrilik anksiyetesi belirtilerine, kiz
cocuklarda erkek cocuklara gore yaklasik 3 kat daha fazla rastlanir. (Last ve
dig.,1987).

Genel olarak yapilan arastirmalar degerlendirildiginde, kiz ¢ocuklarinin erkek

cocuklara oranla ayrilik anksiyetesi dahil genel anksiyete diizeylerinin daha yiiksek
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olacagi goriis ve egilimi mevcuttur. Arastirmamizda da benzer sonuglar elde
edilmistir. Gruplar arasinda anlamli farklilik bulunamamasina ragmen, kiz ¢ocuklarin
almis olduklar1 ayrilik anksiyetesi puanlari, erkek c¢ocuklara gore daha yiiksek
c¢ikmustir. Literatiirden elde edilen bulgular bu arastirmanin sonucunu destekler
niteliktedir.

Arastirmamizin  Orneklem grubunda bulunan g¢ocuklardan anne-babasi bosanmis
olanlarin ayrilik anksiyetesi puanlari, yas degiskenine gore incelendiginde anlamli bir
farklilasmaya rastlanmamistir (Cizelge 4.3). Glimiis (2017), ebeveynleri bosanma
stirecindeyken yaglart 1-12 yas araliginda olan orneklem grubunun, ayrilma
anksiyetesi diizeyleri ile ¢ocugun yasi arasinda anlamli farklilik olmadigini tespit

etmistir.

Anne-babasi bosanmis c¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi diizeyinde yasa gore bir
farklilasma olmamasina ragmen en yiliksek ortalamaya “9 yas” grubunda yer alan
cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya “10 yas” grubunda bulunan ¢ocuklarin sahip

oldugu goriilmektedir.

Anne-babasi bosanmamis ¢ocuklarin yasadiklar1 ayrilik anksiyetesinin puan
ortalamalarinda ise yas degiskenine gore farklilik anlamli bulunmustur. Cocuklarda
gelisim geregi, okula baglama ile yeni bir ortama girecek olmak ayrilik anksiyetesi
tetikleyebilir. Akb’li ¢ocuklara siklikla ¢ocuklarin temel baglanma figiirlerinden ilk
kez ayr1 kaldiklar1 okula baslangic donemlerinde rastlanmaktadir (Tiirkbay ve
Sohmen, 2001). Ayrilik anksiyetesi daha c¢ok baglanma nesnesinden (anneden)
ayrilma durumunda goriilebilir, buna bagli olarak da annesinden ayrilmada yogun
anksiyete yasayabilir. Okula terk edilecegini, ebeveynlerinin geri gelmeyecegini
diistinen ¢ocuklar, okula gitmeyi reddedebilir. Yas ilerledik¢e anksiyetenin azaldigi

goriilmektedir.

Bulgularda 7 yas ile 10 yas arasinda anlamli bir farklilasmanin oldugu 7 yasinda
bulunan ¢ocuklar lehine, 8 yas ile 10 yas arasinda anlamli bir farklilasmanin oldugu 8
yas grubunda yer alan ¢ocuklar lehine, 9 yas ile 10 yas arasinda ortaya ¢ikan anlamli

farklilagsmanin da 9 yas grubunda yer alan ¢ocuklar lehine oldugu belirlenmistir.

Ayrilik anksiyetesi diizeyi, anne babasi bosanmis ¢ocuklarda anne ve babanin 6grenim
durumuna gore anlamli bir farklilasma gostermemesine ragmen, annesi “{iniversite”

Ogrenimi gormiis ebeveynlere sahip ¢ocuklar annesi “ilkokul” &grenimi gormiis
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cocuklardan daha yiiksek ayrilik anksiyetesi puanina sahiptir. Bu sonuca bakildiginda
egitim diizeyi yliksek ebeveynlerin ¢ocuklardan her alanda beklentisinin fazla oldugu
yorumu ve ebeveynlerin kendi basar1 standartlarina ulagsmalart i¢in ¢ocuklarini
zorlamalar1 bi¢iminde tanimlanabilir. Ebeveynin ¢ocugu i¢in mitkemmeli istemesi,
basarili olmasi i¢in baski yapmasi, kiyaslama ya da kiigiimseme gibi davraniglar

cocuklarda daha ¢ok stres ve anksiyete yaratmasina sebep olur.

Erermis ve dig. (2005; 2009)’nin, yapmis oldugu arastirmada, AAB tanis1 alan
cocuklarin annelerinin mizag 6zelliklerinin belirlenmesi amaciyla AAB tanis1 konan
ve konmayan 4-7 yas arasi 60 ¢ocugun anneleri ¢aligmaya alinmistir. Calismada elde
edilen bulgulardan biri, ayrilma anksiyetesi bozuklugu tanist almis g¢ocuklarin

annelerinin 6grenim durumu kontrol grubuna gore anlamli diizeyde diisiik oldugudur.

Calisma grubunda bulunan cocuklardan anne-babasi bosanmis olanlarin ayrilik
anksiyetesi puanlar1 anne-babanin ayriligindan itibaren gegen siireye goére anlamli
bulunmamistir. Buna ragmen en yiiksek ayrilik anksiyetesi puanina, ayrilmadan
itibaren gecen “0-6 ay” grubunda bulunan ¢ocuklar sahipken; en diisiik ortalamaya

ayrilmadan itibaren gegen “1-2 y1l” grubunda bulunan ¢ocuklar sahiptir.

Bosanmadan c¢ocugun nasil etkilenecegi ¢ocugun yasina, kisiligine, anne babanin
bosanma siiresince ¢cocuga ve birbirlerine kars1 tutumlarina baglh olarak degisiklik
gostermektedir. Bosanma sonrasinda ebeveynlerin birisinin evden ayrilmasi, yasam
seklinin ve yerinin degismesi gibi nedenlerden dolayr depresyon belirtilerinin

gozlemlendigi goriilmektedir.

Anne-babas1 bosanmis ve bosanmamis cocuklarin depresyon diizeylerinin
karsilagtirildigr  arastirma  bulgularimiz  incelendiginde; anne-babasi  bosanan
cocuklarin depresyon puanlarinin anne-babasi bosanmamis gocuklara kiyasla daha
yiiksek oldugu goriilmektedir (Cizelge 4.7). Anne ve babas1 bosanmis olan ¢ocuklarin

daha fazla depresyon yasadigi belirlenmistir.

Arastirma bulgularimiza gore ¢ocuklarin depresyon puanlari, anne-babalarinin ayrilik
ve birliktelik durumuna gore incelendiginde depresyona iliskin ortaya ¢ikan anlaml
farklilagsmanin anne-babalar1 ayr1 olan ¢ocuklar lehine oldugu goriilmiistiir. Bosanmis
ailelerin ¢ocuklarinda depresyon diizeylerinin bosanmamis ailelerin ¢ocuklarina gore
daha fazla oldugu goriilmektedir. Literatiirde ilgili calismalar tarandiginda bosanmis

aileye sahip ¢ocuklarin tam aileye sahip ¢ocuklara gore depresyon diizeylerinin yliksek
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oldugu goriilmektedir (Dong, 2002; Aral, Giirsoy ve Dizman, 2006; Aslihan, 1998).
Elde edilen bulgular dogrultusunda, literatiirde ilgili diger calismalar ile benzer

sonuglar goriilmektedir.

Uz-bas (2003)’1n ilkogretim 4. ve 5. Simf Ogrencilerinin sosyal beceri ve okul
uyumlar ile depresyon diizeylerini arasindaki iligkileri incelemek amaciyla yaptigi
calismada ise; 6grencilerin depresyon puanlarinin ise ebeveynin birliktelik durumuna

gore anlamli olarak farklilasmadig1 bulunmustur.

Arastirmamiz bulgularina gére anne-babasi ayr1 ¢cocuklarin cinsiyete gére depresyon
puanlari incelendiginde anlamli bir fark bulunamamasina ragmen, kiz ¢ocuklarin puan
ortalamasmin, erkek c¢ocuklarin puan ortalamasindan daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Anne-babasi ayr1 olan kiz cocuklarin erkek ¢ocukla gére daha fazla
depresyon yasadiklar1 sdylenebilir. Anne-babasi bosanmamis olan c¢ocuklarin
depresyon puanlarinin ise “erkek” g¢ocuklari lehine oldugu goriilmektedir. Anne-
babasi1 bosanmamis olan ¢ocuklarda cinsiyet degiskeni fark yaratan bir faktor oldugu

soylenebilir (Cizelge 4.8).

Tiizlin tarafindan yapilan ¢aligmada okul ¢ag1 cocuklarinda yas arttikca depresyon
Olcegi puanmin arttigi saptamistir (Tlziin, 1993). Ancak yaptigimiz arastirma
sonuglarima gore anne-babasi bosanmis veya bosanmamis c¢ocuklarin depresyon

puaninda yasa gore bir farklilagsma bulunamamistir (Cizelge 4.9).

Anne babas1 bosanmis ¢ocuklarin 5 ila 10 yillik izlem sonuglarina gére bosanmadan
sonra yasanan ilk 18 ay hem aile bireyleri i¢cin hem ¢ocuk i¢in sok etkisi yaratan ve
cesitli semptomlarin ortaya ¢ikmasini saglayan siire oldugu diisiiniilmektedir. Bu 18
aylik siire zarfinda ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi, ¢esitli fobiler, yas belirtileri ve
depresyon goriilmektedir. 18 aydan sonra ise belirtiler giderek azalmaktadir. Bosanma

zamaninda ¢ocugun yasi ne kadar kiiciikse etkilenmesi o kadar s6z konusudur.

Arastirmacilara gore bosanma siirecinde en sik uyum problemleri goériilmekte olup,
cocugun siirece aligmasi 1-2 sene siirebilecegi gibi bosanma sonrasinda uyum
problemlerinin 20 yila kadar devam edebilecegi de literatiirde yer almaktadir
(Hetherington ve Hegan, 1999; Wolchik, 2000). Uyum siireci uzadik¢a depresyon

goriilme olasilig1 artmaktadir.

Yapilan arastirma sonucunda elde edilen bulgulara gére, anne-babasi bosanmis olan

cocuklarin depresyon diizeyleri incelendiginde anne-babanin ayrildigindan itibaren
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gecen siireye gore anlamli farklilik gostermemektedir. Anne-babasi bosanmis
cocuklarda depresyon puaninda anne-babanin ayrildigindan itibaren gecen siireye gore
bir farklilasma olmamasina ragmen en yiiksek ortalamaya ayrilmadan itibaren gecen
“0-6 ay” grubunda bulunan cocuklar sahipken, en diisiik ortalamaya ayrilmadan

itibaren gecen “3 yil ve lizeri” grubunda bulunan ¢ocuklar sahiptir.

Karakus (2003)’un c¢aligmasina gore anne ve babanin ayrilik siireleri agisindan elde
ettigi bulgulara gore istatistiksel anlamda bir farklilik olmasa da anne babasinin
bosanma siiresinin 2-3 yil olmus ¢ocuklarin depresyon diizeylerinin yiiksek oldugu
saptanmistir. En diisiik depresyon diizeyine ise anne babasinin bosanma siiresi 0-6 ay
araligindaki c¢ocuklar sahiptir. Karakus’un elde ettigi sonuglar ile arastirma

bulgularimiz farklilik géstermektedir.

Bosanmis ve bosanmamis ebeveynlerin ¢ocuklarindaki depresyon puani ebeveynlerin
O0grenim durumlarina gore incelendiginde aralarinda anlamli  bir farklilik

bulunamamastir.

Orneklem grubunda bulunan gocuklardan ebeveynleri bosanmis olanlarin depresyon
diizeyleri ile anne ve babanin 68renim durumlari arasinda anlamli farklilasma
bulunamamistir. Ebeveynleri bosanmamis olan c¢ocuklarin depresyon diizeyleri ile

anne ve babanin 6grenim durumu arasindaki farklilagsma anlamli bulunmustur.

AKB olan ¢ocuklar normal ¢ocuklara gore daha sik anksiyete ve depresyon belirtileri
gostermislerdir. Yapilan bir ¢calismada AKB olan ¢ocuklarin ayn1 zamanda %69'unun
depresyon, %69"unun diger anksiyete bozukluklari, %50'sinin hem depresyon hem de

anksiyete bozukluklari gosterdigi kanitlanmistir (Bernstein ve Garfinkel 1986).

Bosanma, depresyon ve anksiyete degiskenleri arasindaki iligkinin anlamliligina
(Amato, 1993; Aral ve Basar, 1998; Jackson, 2000; Merig, 2007; Aydin 2013; Usakli,

2013; Uzun, 2013) ait literatiir gcalismalar1 mevcuttur.

Arastirmamizda anne babasi bosanmis ve bosanmamis ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi
puanlar1 ile depresyon puanlari arasindaki iligskiyi belirlemek amaciyla uygulanan
Pearson Korelasyon Analizine gore, “zayif” diizeyde pozitif bir iliskiye rastlanmistir.
Cocuklarda goriilen ayrilik anksiyetesi bozuklugu ve depresyonun birbirine etkisinin

oldugu soylenebilir.
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5.1 Oneriler

Elde edilen bulgular 1s181nda asagidaki oneriler gelistirilmistir.

Bu arastirma Istanbul ili drnekleminde 231 ¢ocuk ile yapilmustir. Elde edilen
sonuclarin genellenebilmesi, karsilastirilabilmesi ve bosanma olgusunun
cocuklarda yarattigi ayrilik anksiyetesi ve depresyonun daha ayrintili
incelenebilmesi i¢in arastirmanin farkli bolgelerde ve daha genis 6rneklemle
tekrarlanmasi Onerilebilir. Arastirma yalnizca ¢ocuklar ile yapildigi i¢in anne-
baba ve 6gretmen katilimiyla birlikte tekrar edilebilir.

Bu aragtirmada Tiirkgeye uyarlama calismalar1 yapilan 6l¢ekler kullanilmast
arastirmanin sinirliliklardan  biridir.  Arastirmacilar, ozellikle cocuklara
yonelik ayrilik anksiyetesi ve depresyon konularinda kiiltiirimiize uygun
Olcek gelistirme caligmalari yapabilirler.

Bu arastirmada ebeveynleri bosanan ¢ocuklarin ayrilik anksiyetesi ve
depresyon diizeylerinin ebeveynleri bosanmamis olan ¢ocuklara gore daha
yiiksek oldugu bulunmustur. Cocugun bosanmadan en az diizeyde etkilenmesi
icin ¢ocugu onceden hazirlamak ve bilgi vermek gerekir. Bosanma haberi
ebeveynleri tarafindan ¢ocuga anlayabilecegi sekilde anlatilmali, kendisinin
herhangi bir etkisinin ya da sugunun olmadigi hissettirilmelidir. Iyi
planlanmast gereken bosanma siireci, ¢ocuga net sekilde aktarilmalidir.
Kendisini nelerin bekledigini 6grenmek kafa karigikligini ve belirsizlikleri
onlemek adma onemlidir. Cocuklarin boganma ile ilgili duygu diisiincelerini
paylasmasina izin vermek ve saygi gostermek gerekir. Durumu kabullenmesi
adina cocuklarla birebir goriismelerin planlanmasi, aile danigmanligi, aile
terapisi, psikolojik danigman destekleri yapilabilir.

Bu doénemde c¢ocuklarin problem ¢ozme, iletisim ve sosyal becerilerinin
desteklenmesi faydali olacaktir. Cocugun giinliik hayatina saglikli sekilde
devam etmesi ve uzun vadede olumsuz etkilerin Onlenmesi i¢in uygun
politikalarin gelistirilmesi, 6zellikle de okul rehberlik ve sosyal hizmetlerinin
uygulanmasi oldukca énemlidir.

Yasadigi yer, diizen ve ¢evresi degisen cocuk yalniz ve terkedilmis hissedip
depresif ruh haline girebilir. Ebeveynlerin birbiriyle olumlu iletisim halinde
Olmasi, her kosulda g¢ocugun ihtiyaglari ve ¢ikari igin ortak hareket

edebilmeleri ¢cocugun anksiyetelerini azaltabilir. Evden ayrilan ebeveyn ile
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diizenli goriismesi ve varsa diger kardesleri ile ayn1 evde yasamaya devam
etmesi Onerilmektedir.

Ulkemizde bosanma oranlar1 giderek artmaktadir. Ciftlere yonelik evlilik
Oncesi egitimler ve anne babaliga hazirlik egitimleri gibi koruyucu onleyici
caligmalarin bir politika haline getirilmesi 6nem kazanmaktadir. MEB ve Aile
Sosyal Politikalar Bakanliginin biinyesinde hem aileye hem c¢ocuga gerekli
egitim programlar1 ve psikolojik destek planlamalari arttirilmalidir.
Arastirmalar ¢ogunlukla bosanmanin ¢ocuklar tizerindeki olumsuz etkilerine
yogunlagmaktadir. Ancak; huzursuz, mutsuz, gergin bir ev ortaminin ve
catismanin sona erdigi ailelerde durum cocugun gelisimi agisindan olumlu
olarak degerlendirilebilir. Gelecekte yapilacak olan arastirmalarin
bosanmanin ¢ocuklar lizerindeki olumsuz etkilerin yani sira olumlu etkilerini

de aragtirilmasi literatiire yeni bir boyut kazandirabilir.
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Ek 1: Anket ve Arastirma Izin Belgesi

Lebitin g T.C.
oy i .

S {STANBUL VALILIGI
o 13 Milli Egitim Mudirlagi

Say1 :59000411-44-E.20039520 23.10.2018
Konu : Anket ve Aragtirma Tzni

Sayin: Elif KURTMAN

flgi:  a)08.10.2018 tarihli ve 18636255 Gelen Evrak No'lu dilekgeniz.
b) Valilik Makamimn 23.10.2018 tarih ve 19970448 sayili oluru.

"Anne-Babas1 Bosanmis ve Bosanmams Cocuklarda Ayrihk Anksiyetesi ve
Depresyon Diizeylerinin incelenmesi" keonulu arastirma ¢aliymamz haklandaki ilgi (a)
dilekce ve ekleri ilgi (b) valilik onay: ile uygun gorillmGstiir.

Bilgilerinizi ve s6z konusu talebiniz; bilimsel amag¢ diginda kullanmamasi, uygulama
sirasinda bir drnegi miidiirliifiimiizde muhafaza edilen miihiirli ve imzali veri toplama
araclariin  kurumlarimza arastirmac  tarafindan  ulastirtlarak  uygulaniimasi,
katlmeilarin - goniillilik  esasmma  gore  segilmesi, araghrma  sonug  raporunun
miidiirligiimiizden izin alinmadan kamuoyuyla paylagiimamasi koguluyla, gerekli duyurunun
aragtirmaci tarafindan yapilmasi, okul idarecilerinin denetim, gdzetim ve sorumlulugunda,
egitim-6gretimi aksatmayacak sekilde ilgi (b} Valilik Onay1 dogrultusunda uygulanmas ve
iglem bittikten sonra 2 (iki) hafta iginde sonugtan Mildirligumiiz Strateji Geligtirme
Boliimiine rapor halinde bilgi verilmesini rica ederim.

Timur TUGRAL
Miidiir a,
Sube Mitdiirii
EK:
1- Valilik Onay:
2- Olgekler
il Milli Egitim Miidiirligti Binbirdirek M. Imran Oktem Cad. A. BALTA VHK]
N Adlive Binas( Sultanabumet Fatib/Istanbul Tel: (0 212) 455 04 (0-239
F-Posta: sgb34@meb. cov.tr Taks: (0 212)455 06 52
Bu evrak gitvenli clektronik imza ile hitps:/ievrak meb,gov it adresinden @2f7-34fe-3ce9-b6fb-6ae3 koduile teyit cdilebitir.
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R.}q%‘:"}'&&é# T.C.
. £ [STANBUL VALILIGI

&
4 '\? % . {1 Milli Egitim Madirliigi
g g

Sayt :59090411-20-E.19970448 23/10/2018
Konu :Anket ve Arastirma Izin Talebi

T

VALILIK MAKAMINA

flgi:  a) 08.10.2018 tarihli ve 18636255 Gelen Evrak No'lu dilekge.
b) MEB. Yen. ve Eg. Tk. Gn. Md. 22.08.2017 tarih ve 12607291/ 2017/25 No'lu Gen.
¢) Milli Egitim Midiirltigii Arastrma ve Anket Komisyonunun 19.10.2018 tarihli
tutanagt.

istanbul Aydin Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii yiiksek lisans ogrencisi ELf
KURTMAN'm "Anne-Babasi Bosanmis ve Bosanmams Cocuklarda Ayrihk Anksiyetesi
ve Depresyon Diizeylerinin incelenmesi" konulu tezi kapsaminda, ilimiz Besiktas, Sisli,
Aveilar, Beyojlu, Sariyer ve Kafithane ilgelerinde bulunan dzel/resmi ilkokullarda dgrenim
géren ogrencilere; kigisel bilgi formu, gocuklar igin depresyon &lgegi ve ayrilik kaygisi
degerlendirme  6lgefini uygulama istemi hakkindaki ilgi (a) dilekge ve ekleri
Miidirliiimiizce incelenmigtir.

Arastirmacinin s6z konusu talebi; bilimsel amag¢ diginda kallamlmamasi, uygulama
sirasinda bir érnegi miidiirliigiimiizde muhafaza edilen miihiirlii ve imzali veri toplama
araclarmm kurumlarmmiza arasbrmac  tarafindan  ulastirflarak  uygulamlmas,
katthmeilarin  goniilliiliik  esasina  gire secilmesi, aragtrma sonu¢ raporunun
miidiirliifiimiizden izin ahnmadan kamuoyuyla paylasiimamast kosuluyla, okul
idarelerinin denetim, gozetim ve sorumlulufunda, eitim-6Zretimi aksatmayacak
sekilde ilgi (b) Bakanhk emri esaslar1 dahilinde uygulanmasi, sonuctan Miidiirligiimiize
rapor halinde (CD formatinda) bilgi verilmesi kaydiyla Mudirluglimiizce uygun
goriilmektedir.

Makamlarinizea da uygun goriilmesi halinde olurlariniza arz ederim.

Levent YAZICI
1 Milli Egitim Miidiirii

Ek:
1- Genelge.
2- Komisyon Tutanag.
OLUR
23/10/2018
Ahmet Hamdi USTA
Vali a.

Vali Yardimcisi

il Milli Egitim Midiirligh Binbirdirek M. I'mran(')klem Cad. A BALTA VHKI
No: | Eski Adliye Binas: Snitanahmet Fatih/lstanbul Tel: {0 212) 455 04 00-239
E-Posta: sgb34@meb.gov.ar Faks: (0 212¥45506 52

Bu evrak ghvenli ik irmza ile in hups: gu.meb.gov tr adresinden 6646-C4f5-3688-b670-83D7 kodu ile teyit cdilebitir
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Ek 2: Veli izin Belgesi

08.10.2018
ISTANBUL IL MILLI EGITIM MUDURLUGUNE

VELI iZiN BELGESI

Velisi bulundugum okulunuz &grencisinin, Istanbul Aydin Universitesi Psikoloji
Anabilim Dali Psikoloji tezli yitksek lisans programi kapsamnda Elif KURTMAN” in “Anne-
Babas1 Boganng ve Boganmarmus Cocuklarda Aynlik Anksiyetesi ve Depresyon Diizeylerinin

27 e

Incelenmesi” konulu tez galismas: geregi. “Kigisel Bilgi Formu”,“Cocukiar igin Depresyon

Oleepi” ve “Aynlik Kaygisi Degerlendirme Olgepi” ile ilgili anketlere katilimina izin
veriyorum.

[_JOnayhiyorum
[ JOnaylamiyorum
R .11}
Velinin Adi Soyadi
imza
ELIF KURTMAN
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Ek 3: Kisisel Bilgi Formu

KISISEL BILGI FORMU

Sevgili Ogrenciler,

Bu anket formu Istanbul Aydm Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji boltiminde yiiksek
lisans tez ¢alismas: yapmak amaciyla hazirlanmistir,

Asagida, sizinle ve ailenizle ilgili bazi sorular bulunmaktadir. Sizden alinan cevaplar aragtirmada
kullamlacaktir ve tiim bilgiler gizli tutulacaktir. Bu yiizden isim- soy isim vb. kisisel bilgilerinizi
yazmayiniz.

Arastirmadan giivenilir sonuglar elde edebilmemiz igin liitfen higbir soruyu atlamadan, igtenlikle
doldurunuz. Arastirmaya katildiginiz ve destek verdiginiz igin tegekkiir ederim.

Elif KURTMAN

1- Yasmz? ..........
2- Cinsiyetiniz? Kiz() Erkek( )

3- Anne babanizin birliktelik durumu
a. Birlikteler
b. Bosandilar
¢. Annem, babam diginda biriyle evli
d. Babam, annem diginda biriyle evli
¢. Annem ve babam bogandilar, guanda ikisi de bir baskasiyla evli defil

4- Kiminle yagamaktasimz?
a. Annem ve babam ile
b. Annem ile
c. Babam ile
d. Annem ve esi ile
e. Babam ve esi ile

5- Kag kardesiniz var? (Abla-Abi-Kardes)
Kardegim yok

Bir kardesim var

iki kardesim var

Ug kardesim var

pao e

6-  Ailenizin kagincr gocugusunuz? (Eger ilk diinyaya gelen sensen 1.cocuksun 2.diinya geldiysen 2.
gocuk vs.)

a. Birinci Cocuk
ikinei Cocuk
Ugiincii Cocuk
Dérdiincii Cocuk

c oo
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7-  Anneniz,
a. () Hayatta () Vefatetti
b. ()0z  ()Uvey
c. () Cahsiyor () Cahgmuyor

8- Annenizin egitim durumu nedir?
() Okur- yazar degil ~ ()ilkokul () Ortaokul () Lise () Universite

9- Babaniz,
a. ()Hayatta () Vefatetti
b. )0z () Uvey
c. () Calgiyor () Cahgmiyor

10- Babanizin egitim durumu nedir?
() Okur- yazar degil ~ ()ilkokul () Ortaockul () Lise () Universite

() Yiiksek Lisans

() Yiiksek Lisans

EGER ANNE ~BABANIZ BOSANMIS (AYRILMIS) iSE ASAGIDAKI SORULARI

YANITLAYINIZ

11- Anne- babamz bosanali (ayrilal) ne kadar zaman oldu?

a. 0-o6ay

b. 6ay-1yil

c. 1-2wy1l

d 2-3yil

e. Daha fazla.........

12- Annenizi ne kadar siklikla goriiyorsunuz?
a. Her giin gdriiyorum .
b. Haftada bir kez goriiyorum
c. Iki haftada bir gériiyorum
d. Ayda bir goriiyorum
e. Yilda birkag kez goriiyorum

f. Hig gérmiiyorum

13- Babaniz1 ne kadar siklikla goriiyorsunuz?
a. Her giin goriiyorum
b. Haftada bir kez goriiyorum
c. I ki haftada bir gdriiyorum
d. Ayda bir goriiyorum
e. Yilda birkag kez goriiyorum

f. Hi¢ gbrmiiyorum
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Ek 4: Ayrihk Kaygis1 Degerlendirme Olgegi-Cocuk Formu

AYRILIK KAYGISI DEGERLENDIRME OLGEGI (COCUK FORMU)

Ydnerge (ySnlendirme): Asagidaki her bir soruyu dikkatli bir sekilde okuyunuz ve sizin icin bu serularin *hichir zaman, bazen,
sik sik veya her zaman’ olduguna karar veriniz. Daha sonra her bir soru igin sizi/kendinizi en iyi tanimladigini dilsinddginiz
kelimenin &niindeki alana X isareti koyunuz. Dofru veya yanhs cevap yoktur. sizin genellikle nasil hissettigini tanimlayan
kelimeleri hatirlayiniz ve tercih ediniz.

Genellikle nasil..... {(hangi siklikla......)

1. Geceleri uykuya dalincaya kadar annen veya | -—--hichir zaman -—-bazen ---sik sik =-=-—--her zaman
babandan seninle kalmalarini ister misin?

2. Dogum glind partisi veya oynamak igin bir | --——higbir zaman | ---bazen --=-s1k sik ---her zaman
yere gittifinde annen veya babanin tam
zamaninda gelip seni almalar igin  s&z
vermelerini ister misin?

3. Odanda kimse yokken yalniz kalmaktan | ------| higbir zaman | -—bazen --siksik | memeeed] her zaman
korkar misin?

4. Oynamak icin en iyl arkadaginin evine yalniz | -----hicbir zaman | ---bazen --sik stk --------her zaman
basina gitmeye korkar misin?

5. Geceleri yalmz uyumaktan korkar misin? =~ [ - higbir zaman | --bazen -5k stk --—----her zaman

higbir zaman | ---bazen stk stk | e her zaman

6. Oyuna, dofum ginii partisine veya okul
sonrasi aktivitelerine gittiginde anne veya
babanin seninle kalmasin ister misin?

7. Annenin veya babanin senin gérebildigin bir ---bazen --=51k stk --------her zaman
yerde olup olmadigint sik sik kontrol eder

misin?

8. Okula giderken tek bagina servise | -—---| higbir zaman | -—bazen —sik stk | e her zaman
binmekten gekinir misin?

9. Basina kotl seyler gelebileceginden | ----—hicbir zaman | ---bazen --s1k sik —--—-—her zaman
kaygilanir misin?

10. Butln gece rahat uyuyabilmek i¢in anne | ------highir zaman | —-bazen ---sik stk -----——her zaman
veya babanin vyaninda olmasina ihtiyag

hisseder misin?

11. Banyo yapmak, dus almak veya diglerini | —----hicbir zaman | -—bazen -5tk sik --------her zaman
firgalamak i¢in  banyoda yalmiz kalmaktan

cekinir korkar misin?

12. Annen veya baban calismak veya igini | —--—hicbir zaman | ---bazen -5tk Sik --------her zaman
yapmak icin evden ayrilirken herhangi biriyle

evde kalmaktan korkar misin?

13. Giindizleri odanda yalniz olmaktan korkar | ------] higbir zaman | ---bazen ---sik stk --------her zaman
misin?

14. Oynamak igin iyi bir arkadasinin evine -hicbir zaman | -—-bazen —stkstk | e her zaman

birakilmaktan korkar misin?
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Ek 5: Cocuklar icin Depresyon Olgegi

T.C.
KOCAELI UNIVERSITESI
ARASTIRMA VE UYGULAMA HASTANESI

" ACOCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI ANABILIM DALI
COCUKLAR iCiN DEPRESYON OLCEGI

Cinsiyeti

Yas

Asagida gruplar halinde bazi climleler yazilidir. Her gruptaki ciimleleri dikkatlice okuyunuz. Her grup igin,
bugiin dahil son iki hafta icinde size en uygun olan cimlenin yanindaki numarayi daire i¢ine ahniz.

A) 1-  Kendimi arada sirada tizgiin hissederim.

- “72- 7 Kendimi sik sik tizgiin hissederim.
3-  Kendimi her zaman iizgiin hissederim.

B) 1-  Islerim higbir zaman yolunda gitmeyecek.
2-  Islerimin yolunda gidip gitmeyeceginden emin degilim.
3-  Islerim yolunda gidecek.

C) 1-  Islerimin gogunu dogru yaparim.
2-  Islerimin ¢ogunu yanlis yaparim.
3-  Her seyi yanhs yaparim.

D) 1-  Bir ¢ok seyden hoglanirim.
2-  Baz seylerden hoglanirim.
3-  Higbir seyden hoglanmam.

E) 1-  Her zaman koti bir gocugum.
2-  Cogu zaman kétii bir cocugum.
3-  Aradasirada kétii bir gocugum.

F) 1-  Aradasirada basima kotii bir seylerin gelecegini diisiiniiriim.
2-  Sik sik bagima kétii geylerin geleceginden endigelenirim.
3-  Basmma kotii seylerin geleceginden eminim.

G) 1- Kendimden nefret ederim.
2-  Kendimi begenmem.
3-  Kendimi begenirim.

H) 1-  Biitlin kotii gevler benim hatam.
2-  Kétii seylerin bazilar: benim hatam.
3-  Kotii seyler genellikle benim hatam degil.

) 1-  Her giin igimden aglamak gelir.
2-  Birgok giinler i¢imden aglamak gelir.
3-  Arada sirada i¢imden aglamak gelir.

1)) 1-  Her sey her giin beni sikar.
2-  Her sey sik sik beni sikar.
3-  Her sey arada sirada beni sikar.

K) 1-  Insanlarla beraber olmaktan hoglanirnm.
2-  Cogu zaman insanlarla birlikte olmaktan hoglanmam.
3-  Higbir zaman insanlarla birlikte olmaktan hoglanmam.

L) 1-  Herhangi bir sey hakkinda karar veremem.
2-  Herhangi bir sey hakkinda karar vermek zor gelir.
3-  Herhangi bir sey hakkinda kolayca karar veririm.

108



Ek 6: Etik Onay Belgesi

VHELAT G

1‘.(‘. : o vy e e

ISTANBUL AYDIN UNIVERSITES REKTORLUGU
Sosyal Bilimler Enstitist Midirligi

Sayr @ 88(83623-044-4790 27/08/2018
Konu : Elif KURTMAN'n Etik Onay Hk.

Saym EIf KURTMAN

Enstitiimiiz Y1512.270003 numarali Psikoloji Anabilim Dali Psikoloji tezli yiiksele
lisans programt dgrencilerinden EHl KURTMAN'1m "ANNE-BABASI BOSANMIS VE
BOSANMAMIS COCUKLARDA  AYRILIK ANKSIYETESI VE DEPRESYON
DUZEYLERININ INCELENMESI" adl tez cabsmas: geregi "Kisisel Bilgi Formu", "Cocuklar
i¢in Depresyon Olgegi”, "Ayrilik Kaygisi Degerlendirme Olgegi” ile ilgili anketleri 20.07.2018
tarihli ve 2018/16 sayilt istanbul Aydin Universitesi Etik Komisyon Karan ile etik olarak uygun

olduguna karar verilmistir.
Y . 7
;7 A
1 i\
i { "t// H

Bilgilerinizi rica ederim
(74 /
PrefDr. Ragip Kutay KARAC
! Miidiir

Evrala Dogrulamak k¢in @ hupsievrakdogrula aydinedu micaVision Dogrula/BelgeDogrulama.aspx V=BENNSRCH)

Adres:Begyel Mah. Ingni Cad. No:3% Scfakby | 34295 Kiigikgekmece / 1STANBUL Bilgi igin: NESLIHAN KUBAL
Tetefon 441:1 1428 Unvany: Enstitll Sekreted
Dlektrontk Aghip:www aydinedu.ord
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OZGECMIS

Elif KURTMAN Lo

5 May1s 1992 tarihinde Balikesir’de dogdu. Ilk, orta ve lise 6grenimini Balikesir’de
tamamladi. 2014 yilinda Marmara Universitesi Egitim Fakiiltesi’nden mezun oldu.
2014 yilinda Okul Oncesi Ogretmeni olarak géreve basladi. 2015-2016 Egitim-
Ogretim yilinda Istanbul Aydm Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji
Anabilim Dal1 Psikoloji Boliimii’nde yiiksek lisansa bagladi.

Tletisim Bilgileri

E-posta: elifkurtman@gmail.com
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